様式第１３号

白岡市地域支援事業配食サービス業務委託公募型プロポーザル辞退届

令和　　年　　月　　日

（宛先）白岡市長


所在地又は住所　　
商号又は名称　　
代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　㊞


[bookmark: _GoBack]白岡市地域支援事業配食サービス業務委託公募型プロポーザルの参加を辞退いたします。
（辞退理由）
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