
様式第8号

部 円

※申請日又は交付日の欄は、プルダウンから選択して下さい。

材 料 試 験 を 申 請 し ま す 。 送付先

年 日

住所

福  岡  県  知  事  殿 会社名

担当者名

〒

会社名

担当者

電  話 （　　 ) －

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

建設　太郎

〒

住 所 郡

　＊送付先が下記と異なる場合は、住所
　会社名、担当者名を記入して下さい。

令和

糟屋

mail@mailaddress.co.jp

＊＊＊

申請者ID

領収者名 （株）情報センター

受 付 照 査 確 認 受   付   番   号

受　付　印

試 験 成 績 書 再 交 付 申 請 書　　　　　　　　Web-3

947092

月 16 5

811-2416

2277

（株）情報センター

部

部

4001

400

部

合　　計申請書再交付　　４００円／１部

申請日又は交付日受 付 番 号

12345 コンクリート等日210

試 験 項 目

月

年

日

交付日 5 年

月

円

日

年 月 日

部

部

管理用

円

福岡 篠栗町田中3丁目10番20号県

円

円年 月

日年 月

円

円

1 部

日

年 月

申請者ごとに割り振られ
たIDです。成績書に「依頼
者コード」または「申請者
ID」として記載されていま
す。
不明の場合は空欄で問題

ございません。

成績書の送付先が申請者と異なる場合は、

送付先の住所を御記入下さい。また、住所を

記載した封筒も併せて受付に御提出下さい。

窓口に、申請書を提出する日です。
（Web申請の日付ではありません）

領収者名です。下請や委託等

の場合は事前に会社間で確認

のうえ、記入をお願いします。

申請内容に疑義が生じた場合の連

絡先です。申請内容に精通された方の

連絡先の記入をお願いします。

申請日

交付日

コンクリート等

アスファルト等

土質・路盤材等

骨材等

鋼材

記入例

mailto:mail@mailaddress.co.jp

