（様式３）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日


　島根県知事　様

				（単独法人又はコンソーシアム代表者）
会社名　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
住所　　　　　　　　　　　　　　　　　
（フリガナ）　　　　　　　　　　　　　　　　　
担当者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号　 　                             

文系IT人材確保支援事業　IT Boot Camp@島根
企画提案質問書
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　　※適宜、行を追加すること。



