（様式第３号）
令和　　年　　月　　日

（あて先）秋田県子ども・女性・障害者相談センター所長

所在地又は住所　　　　　　　　　　　
商号又は名称　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　


入　札　辞　退　届


次の委託業務について、入札を辞退します。





委託業務名　自家用電気工作物保安管理業務委託





