別紙２　
令和３年度　埼玉セルプバザールIn浦和駅コンコース
　　　『販売品目一覧』
	施設名
	
	複数枚の場合は右へ記入して
下さい。（例：1枚目／3枚中）
	　　　枚目／　　枚中


	商品名
	販売価格
【表示すること】
	予定納品数
	賞味期限
（○日間）
	冷蔵庫の使用
の有無

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	

	
	円
	個
	
	有　・　無
	


＊販売するすべての商品に、必ず『販売価格』と『部門』がわかるように表示をしてください。
申込期日：６月１７日（木）までにお願いいたします。


送信先：埼玉県セルプセンター協議会　　　担当：森下


ＦＡＸ０４８－７２９－８４２７　メールアドレス：  � HYPERLINK "mailto:jsc2010@nifty.com" �jsc2010@nifty.com�











