様式1　
エントリーシート
<旧五日町小学校跡地条件付き売却に向けたサウンディング型市場調査）>

	１
	事業者の名称
	

	
	事業所の所在地
	

	
	担当者
	氏名
	
	所属部署
	

	
	
	電話
	

	
	
	Ｅメール
	

	２
	対話の希望日をお知らせください。※対面形式のみ、オンライン不可

	
	※ご都合のよい順に1～3の数字を入れてください。
	
	8月26日（水）　　午前

	
	
	
	8月27日（木）　　午前

	
	
	
	8月28日（金）　　午前

	３
	対話参加予定者氏名
	所属部署、役職等

	
	
	

	
	
	

	
	
	


※対話の実施期間は、令和８年８月２６日（水）～８月２８日（金）いずれも午前中の１時間程度とします。
※エントリーシート受領後、調整の上、対話の実施日時及び場所をＥメールアドレス宛にてご連絡します。
※対話の実施日時については、ご希望に添えない場合もありますので、あらかじめご了承ください。
※対話に出席する人数は、１グループ３名以内としてください。
※送信にあたり、件名は「旧五日町小学校跡地サウンディング参加申込（申込者名）」と記載してください。
