
依頼先：
H23.8月作成

〒156-0043

御社名：

　　ＴＥＬ

様 　　ＦＡＸ

検体数： 検体

1 5

2 6

3 7

4 8

サンプル採取日：　　　　　　年　　　月　　　日 分析状況写真　：　　要　・　不要

また、何かこざいましたら下の欄にご記入下さい。 　　　　　※写真は別途費用がかかります

　土壌　　堆肥　　水質　　底質　　その他(　　　　　　　　　)検体内訳：

報告書宛名：（試験結果表に記載するお宛名です。通常、元請会社名等をご記入いただきます）

報告書送り先：（弊社からの報告書及び請求書を含む書類の送付先です）

〒

分析依頼書

件　名：（試験結果表に記載する物件名です。無しでの発行は出来かねますので必ずご記入下さい）

東京都世田谷区松原6-39-18　2Ｆ

株式会社　クレアテラ

請求先：（弊社からの請求先です。御社でない場合のみご記入ください）

〒

分析方法（ご指定がある場合のみご記入ください）

下記の事項は報告書作成に不可欠なものとなります。お手数ですが必ずご記入の上、ご依頼下さい。

試料名：(お送りいただいたｻﾝﾌﾟﾙの名前です。 例：現場発生土、 Ｎｏ.1 等）

　　ＴＥＬ　03-5300-8288

　　ＦＡＸ　03-5300-8287

分析項目

 弊社とのお取引がはじめてのお客様あるいは3年以上お取引がない場合、原則として

 前金を申し受けておりますので、ご入金確認後の結果お渡しとなります。ご了承ください。

 ご了承いただけましたら、下の空白に担当者様のサインをご記入ください。よろしくお願いいたします。

　（３年未満にお取り引きがある場合は必要ありません）


