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※発送前に依頼書と試料データをメール・FAXにて送付ください。

※必ず試料と一緒に依頼書と試料データ(試料名･採取場所)を

フリガナ

※依頼者名
(法人の場合はその名称)

※依頼者住所 〒 671-1116

フリガナ

氏　名

※TEL TEL2

携帯番号 携帯2

※FAX FAX2

e-mail e-mail

※速報方法

備考

フリガナ

会社名

フリガナ

ご担当者(部署･役職･氏名)

フリガナ

会社名

フリガナ

ご担当者(部署･役職･氏名)

フリガナ

送付先宛名

送付先住所 〒

フリガナ　

氏名：

フリガナ

請求書宛名

住　　　所 〒

フリガナ　

氏名：

分　析

　この度は、ご依頼ありがとうございます。初めてのお客様には、初期手続きの関係上別途ご連絡の上、
「お客さま台帳」のご記入をお願いする予定となっております。何卒、よろしくお願いいたします。

速報日

◆分析内容(ご希望の分析内容にCheckを入れてください。※指定が無い場合、定性は1法で分析いたします。）

発見したときの状況

ケーキを切ったとき中のスポンジが黒くなったところを発見した。

◆請求書(※※送付先もしくは請求書先が依頼者と一緒の場合記入不要です。)

同上

ご担当者
(部署･役職･氏名)

部署
役職

TELまたは
携帯番号

同上

ご担当者
(部署･役職･氏名)

部署
役職

TELまたは
携帯番号

連絡先2

◆報告書送付先(※送付先が依頼者と一緒の場合記入不要です。送付先は1つにまとめて頂きますようお願いいたします。)

連絡先2

連絡先1

◆速報その他送付先(速報を依頼者以外に送る場合ご記入ください。)

連絡先1
同上

hac@hyobun.co.jp

※速報納期
(※いずれも受付日は含めず)

(5検体まで5営業日) 　(5検体まで3営業日)
報告書必着日：

※特急は出来るか確認が必要です。また特急料金が発生しますのでご注意ください。
※報告書必着日ご指定の時は電話にてご確認お願い致します。

079-236-9446

080-6666-6666

079-230-0220

◆依頼者情報
ヒョウゴブンセキセンター

㈱兵庫ブンセキセンター

姫路市広畑区正門通4丁目10‐8

※ご担当者
部署･役職･氏名

部署
役職 製造部

ヒョウゴ　タロウ

兵庫　太郎

異物分析依頼書

受付年月日

受付番号

営業担当者

受付者

株式会社兵庫分析センター
〒671-1116　姫路市広畑区正門通4丁目10‐8
TEL 079－236－9446 　FAX 079－230－0220

e-mail：hac@hyobun.co.jp
URL：http://www.hyobun.co.jp

ご同封ください。

[※]印の項目は必須となります。ご記入漏れの無いようお願い致します。

通常 特急

FAX e-mail 携帯 電話

定性のみ □比較試験


