
事業者説明会参加申込書
武蔵野市認知症高齢者グループホーム整備事業　事業者説明会

日　時：①令和３年７月６日（火曜日）１５：３０～
　　　　②令和３年７月７日（水曜日）１０：００～

会　場：武蔵野市役所　８１３会議室　（武蔵野市緑町２－２－２８）

	参加希望日
	1 令和３年７月６日（火曜日）１５：３０～希望
	

	
	2 令和３年７月７日（水曜日）１０：００～希望
	


	法人名
	

	所在地
	

	担当者名
	
	職名
	

	電話番号
	
	ＦＡＸ番号
	

	メールアドレス
	


出席予定者（１法人２名まで）

	氏名
	
	職名
	

	氏名
	
	職名
	


※　新型コロナウイルス感染症の感染予防のため、最少人数でのご参加をお願いします。
※　Ｅメール、ＦＡＸにより、令和３年７月５日（月曜日）午後５時までに提出してください。

　　なお、この事業者説明会への参加は、応募申込への前提条件となります。
※　説明会には、ホームページより公募要項・様式をダウンロードし、お持ちください。
武蔵野市 福祉保健部 高齢者支援課 管理係　長坂　宛


　　　　　   Ｅメール：sec-kourei@city.musashino.lg.jp


ＦＡＸ 　：０４２２－５１－９２１８


※申込を受理した場合、こちらから申込受理の返信をしますので、ご確認をお願いします。
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