(様式1)

年　　月　　日

入札申込書

奈良県知事 殿

住所　　　　　　　　　　　　　　
団体名　　　　　　　　　　　　　
代表者氏名　　　　　　　　　　印



　「令和８年度吉野山クビアカツヤカミキリ防除対策業務(リバイブ)」について、入札説明書に基づき、入札申込書を提出します。
なお、令和８年度吉野山クビアカツヤカミキリ防除対策業務(リバイブ)　公告「第３ 競争入札に参加する者に必要な資格」を全て満たしていることを誓約します。



	担当者名
	

	担当者職名
	

	電話
	

	ＦＡＸ
	

	メールアドレス
	



