様式第14号（第29第２項）

見　　　　　積　　　　　書


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日


　信州やまなみ国スポ・全障スポ実行委員会　会長　様


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　見　 積　 人
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（個人にあっては住所、氏名）


下記のとおり見積りします。

記

	１　業　務　名
	信州やまなみ全障スポ配宿・輸送業務（第１次）

	２　業務箇所
	長野県内及びその他配宿・輸送業務の実施が想定される場所

	３　見積金額
	


（見積金額には消費税及び地方消費税を含みません。）



