
（様式４） 

 

質  問  書 

 

  

「新座市おくやみコーナー窓口委託事業」について、次のとおり質問します。 

質問者 

事業者名  

担当者所属  

担当者の職・氏名  

所在地  

電話番号  

電子メールアドレス  

質問 

内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ※質問内容は箇条書きとし、簡潔かつ明瞭に記入すること。 

 

 

提出先：新座市市民課 simin@city.niiza.lg.jp 


