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参加資格審査結果通知書

先に参加の申し込みがありましたプロポーザルの参加資格審査結果について、下記のと

おり通知します。

記

１ 業務名 宇和島地区広域事務組合汚泥再生処理センター包括的維持管理業務

２ 結 果 Ａ 参加資格を有することを認めます。

Ｂ 次の理由により参加資格を有することを認められません。

理由：・・・・・・・・・・・・・・・ため。

※参加資格の有無によりＡ又はＢを記載する。

３ 担当部署・問い合わせ先

〒７９８－００８７ 愛媛県宇和島市坂下津乙６９番地１

宇和島地区広域事務組合 汚泥再生処理センター

電話番号：０８９５－２８－６３３１

FAX 番号：０８９５－２８－６３３２

E－mail ：odei-center@uwajimakouiki.jp


