コバトンALKOOマイレージコールセンター業務

【様式第4号】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【送信先】
　埼玉県保健医療部健康長寿課
　総務・健康づくり企画担当宛
　電話番号：０４８－８３０－３５７８
　メールアドレス：a3570-02@pref.saitama.lg.jp
質　問　書
	質問日
	令和７年　　月　　日
	整理番号
	

	会社名
	

	担当者名
	

	電話番号
	
	メールアドレス
	

	資料の種類
	
	該当頁
	

	質　問　の　内　容

	

	回　　答

	


（注意事項）
※１　質問は１問につき１枚とし、「整理番号」及び「回答」欄は、記載しないこと。
※２　電子メールで送信すること（件名：「【質問書】コバトンALKOOマイレージコールセンター業務」）
※３　提出日のうちに電話により着信の確認を行うこと。
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