【別添】

令和　年　月　日

令和８年度LINEアカウント登録促進等（LINE・ポータルサイト管理）事業
業務委託
プロポーザル質問書

会 社 名：　　　　　　　　　　　　　　　
担 当 者：　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号：　　　　　　　　　　　　　　　
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：　　　　　　　　　　　　　　　
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	質疑事項
	質疑内容
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【送付先】石川県健康福祉部地域医療政策課
電話番号：０７６－２２５－１４４９
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ：iryoujin@pref.ishikawa.lg.jp
