
名　称 郵便番号

代表者氏名 電話番号

所　在 FAX番号

メール

設立時期

資本金

従業員数

円　

担当者
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　※詳細は、直接、各事業所の担当者にお問い合わせください。
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主な取引先

受　注　希　望　票　（ 概　要 ）

白井工業団地協議会：№　　　－　有効期限：　　　　年　　月　　日まで
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人　
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