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令和　　年　　月　　日
　（申請先）
　　 兵庫県知事
（申請者）
所　在　地
法　人　名　　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　



「兵庫県立赤穂海浜公園　段階投資型長期指定管理事業　募集要項」に基づき、下記の参考資料の提供を申し込みます。

	申込者
	フリガナ
名称
	


	
	所在地
	
電話番号（　　　）　　―　　　　　

	
	代表者
	フリガナ
法人名
	　

	
	
	フリガナ
氏名
	　
	職名
	

	
	
	住所
	
電話番号（　　　）　　―　　　　　




