 eq \o\ad(質疑応答書,　　　　　　　　)
	令和      年     月     日

 （あて先）厚木市病院事業管理者   


所在地


 eq \o\ad(商号,　　　)

代表者

                                               電  話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ＦＡＸ

次のとおり質問します。

	件名
	モーセレーター

	 eq \o\ad(質問事項,　　　　　　　　)

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	令和     年     月     日

                                                    厚木市病院事業管理者　長谷川　節
次のとおり回答します。

	 eq \o\ad(回答,　　　　　　　　)

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


