
担当者

規格 数量

※法人の代表者印がお手元にない場合は、ご担当者様の氏名と担当者印

〒

満 才

＠

身分証のコピーをお貼りください。 運転免許証

（法人の場合はご担当者様の名刺をお貼りください） 健康保険被保険者証

住民基本台帳等

※切り取って封筒に貼ってご利用ください。

①18歳未満ではありません。 □
　〒849-0936

②清掃以外の用途には使用しません。 □ 　佐賀県佐賀市鍋島町大字森田2476番地1

③記入漏れはありませんか。 □ 　有限会社ダイユー商事

④印鑑は押しましたか。（シャチハタ不可） □
　オンラインショップ【BLUE BIRD】係　　宛

譲
受
人
様
確
認
書
類

※確認書類と送り先ご住所が
異なる場合は、発送が出来ませ
ん。

最終確認（チェック✔を入れてください） 書類送り先

譲
受
人

ご氏名 ㊞
（法人の場合は会社名・代表
者名・代表者印）

※シャチハタ・拇印不可

ご住所

ご職業 年齢

電話番号

メールアドレス

使用目的

決済確認

商品発送

*5年保存*

ご注文の商品名・数量をご記入ください。 販売または授与年月日

商品名 　　年　　　　　月　　　　　日

(例)ピーピースルーK 1㎏ 2本
書類チェック

電話連絡

毒物劇物譲受書

ご記入日 　　　　　　年　　　　　月　　　　　日
※↓こちらはショップにて記入いたします。

注文番号 ※不明の場合は登録者名 ショップ記入欄


	毒劇物譲受書

