
　　『契約者カード』発行依頼書

　　　　FAXオーダーシート

 　受付印

　ひびき灘開発株式会社　御中

　　　　　下記のとおり、契約者カードの発行を依頼いたします。

【申込日】 　　    　　　年　　　　　月　　　　　日

【依頼者】

　　会社名

　　　ふりがな

　　担当者

　　連絡先の電話番号

【工事名】

【銘柄および依頼枚数】

枚数

枚

枚

枚

受取日   　　    　年　　  　 月　  　 　日

受領者氏名

《申し込み先》

　響灘事業所(西地区・西部・JP) FAX：093-751-7990　　TEL：093-771-3991

　日明事業所 FAX：093-482-2600　　TEL：093-581-9540

廃棄物の銘柄 　　契約処分先（○をつけてください）

日明　・　西地区　・　西部　・　JP　

日明　・　西地区　・　西部　・　JP　

日明　・　西地区　・　西部　・　JP　

担当者印


