
（様式 1）
令和 年 月 日

質 問 書

宮崎市総務部人事課衛生管理室 宛て

Eメール：03jinji@city.miyazaki.miyazaki.jp

質問者 事業者名

連絡先 担当者名

（TEL） （FAX）
（Eメール）

質問内容


