
平成　　　年　　　月　　　日箕輪町長　平澤　豊満　様 住　所商号又は名称 印担当者名TEL                FAX（担当者名・TEL・FAXも必ず入力して下さい）物品名担当課番号

(※注) 承認を受けたい物品の詳細が分かるカタログ等を添付して下さい。当申請は、見積提出締切日の３日前までに提出し承認を受けること。承認を受けていない物品での見積りは無効とします。
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