
習志野市旧庁舎跡地活用事業 

【様式 4】 
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本様式に記載された情報を、参加要件の判断のための調査・照会資料として使用する  

ことについて、同意します。 

また、記載された全ての役員等に同趣旨を説明し、同意を得ています。 

 

所在地 

 

法人名 

 

代表者職・氏名 

                                     印 

 


