（様式第２号）
提案者に関する基本事項

	提案者名
	（グループの場合、代表となる法人名を記載）


	代表者
	役　職：
	氏名：

	所在地
	〒


	担当者連絡先
	部　署：

	
	役　職：

	
	氏　名：

	
	電　話：

	
	メール：

	本提案上の
グループ企業等
	☐有（詳細は下記に記載してください）
☐無

	構成員①
	法人名
	

	
	代表者職氏名
	

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	役割
	

	構成員②
	法人名
	

	
	代表者職氏名
	

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	役割
	

	構成員③
	法人名
	

	
	代表者職氏名
	

	
	所在地
	

	
	電話番号
	

	
	役割
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