
書類の閲覧申請方法別紙
閲　覧　申　請　書

年　　月　　日　
ＳＢＩアーキクオリティ株式会社

代表取締役　小山　勝宣　　殿

下記の目的により、書類の閲覧を申請いたします。
閲覧に際しては、貴社職員の指示及び閲覧申請方法等を遵守し、貴社には一切迷惑をおかけいたしません。
なお、閲覧した内容を「閲覧の目的」以外には使用せず、第三者に提供いたしません。

記
（太枠内の所定事項を記入し、該当する□の中にレ印を記入してください。）

	第10条（１）に規定する

「関係者等」と認められる具体的な内容
	

	所属企業

・

団体等
	

	(ふりがな)

氏　　　　　名
	　　
	印　

	
	
	

	住所
	(〒　　　　　　－　　　　　　)


	
	TEL：
	FAX：

	上記の

証明書等
	□　身分証明書　　　　□　健康保険証　　　　□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　）

(※上記証明書等は、閲覧当日確認を行いますので、ご持参ください。)
	ＳＢＩＡＱ確認欄

	閲覧の

目的
	

	閲覧希望
日時
	年　　　　月　　　　日　（　　　）
	午前　　　　時　　　分～　　　　時　　　分

午後　　　　時　　　分～　　　　時　　　分
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