
記

会社名 

代表者 

資本金

部門名：

代表者：

住所：〒

電話番号：　　　　　　　　FAX 番号：

住所：〒

電話番号：　　　　　　　　　FAX 番号：

工場名：

工場長：

住所：〒

接着剤品質責任者：

電話番号：　　　　　　　　　FAX 番号：

部門名：

住所：〒

電話番号：　　　　　　　　　FAX 番号：

本社

接着剤部門

接着剤製造工場

営業部門

以上

申請者登録書

記載者名

電話番号

様式 -6 受付番号 

審査年月日  平成 　年　　月　　日

日本接着剤工業会御中 平成　　年　　月　　日

日本接着剤工業会室内空気質汚染対策のための自主管理規定第３条に基づき、申請者登録

を下記のとおり申請いたします。


