


別添２
水俣市ネーミングライツパートナー募集要項に関する質問書

年　　月　　日

　〇〇〇課　宛

　〇〇〇（施設名）ネーミングライツパートナー募集要項について、質問事項がありますので提出します。
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　※質問内容は、具体的かつ簡潔に御記入ください。また、欄が不足する場合は、適宜増やしてください。
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