
（様式 8） 

 

辞 退 届 

 

令和  年  月  日 

 

（宛先）上越市長 中川 幹太 

（健康づくり推進課） 

 

 

申請者 住 所  〒 

 

商号又は名称  

代表者氏名              

 

 

 

 令和  年  月  日付けで「公募型プロポーザル参加申込書」を提出した上越

市健康ＤＸ事業企画運営業務委託に係る公募型プロポーザルへの参加を辞退します。 

 

 

 

 


