
様式１ 

令和  年  月  日 

応募申込書 

一般財団法人尼崎市職員厚生会 理事長 あて 

 一般財団法人尼崎市職員厚生会自動販売機設置に係るプロポーザル募集要領の各

条項を承知の上、次のとおり申し込みます。 

（〒   －    ） 

申込者 所在地 

法人名 

代表者氏名 

（担当者） 

所 属 

氏 名 

電 話              

メールアドレス 

・応募物件 

番号 機種 台数 設置場所 

１－１ 

１－２ 

１－３ 

飲料（缶・ペットボトル式） 

食品 

飲料（カップ式） 

1 台 

1 台 

1 台 

尼崎市役所 本庁地下１階（尼崎市東七

松町 1丁目２３－１） 

２－１ 

２－２ 

２－３ 

飲料（缶・ペットボトル式） 

食品 

飲料（缶・ペットボトル式） 

1 台 

1 台 

1 台 

尼崎市役所 大高洲庁舎（尼崎市大高洲

町８） 


