様式２

質　問　書

令和　 年　 月　 日

富山県立中央病院　御中

　　　　　　　　　　　　        会 社 名　　　　　　

担 当 者        　　　　　　　　　　㊞

連 絡 先（電話）

富山県立中央病院　病棟向け電子カルテ用プリンタ更新業務について、次のとおり質問します。
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· 　項目番号は、提案募集要項又は業務仕様書の項目番号を記載すること。

