
（様式３）

令和　年　　月　　日
横浜市契約事務受任者　御中



質　　問　　書

業務名：傷病者情報共有システム開発・構築委託
提出期限：令和７年６月４日（水）午後５時（必着）

	質　　問　　事　　項

	














	

＜回答の送付先＞

	担当部署
	：

	担当者名
	：

	電話番号
	：

	ＦＡＸ
E-mail
	：
：



注：質問がない場合は質問書の提出は不要です。

