（質問様式）

                                                             令和  年  月  日 
奈良市長　仲川　元庸　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　　　所 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　商号又は名称 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者職氏名 
質　問　書 
 　件名　　　奈良市道路パトロールカーリース
　　質問事項（簡潔に記載のこと）
	連絡先
	

	担当部署
	


	担当者名
	

	電話
	

	ＦＡＸ
	

	E-mail
	


（注）１ この様式に質問を記入し、Ｅメールに添付して送信してください。 

