性能評価申請に係る変更願書
一般財団法人　ボーケン品質評価機構
　理事長　　　　　　　　　殿
　　 年　　 月　　 日
	 申
 請
 者
	 ふりがな
	
	        印

	
	 会　社　名
	
	

	
	 責任者名
	 役職名　　　　　　　　　　　　　氏名
	

	
	 所　在　地
	〒

	
	 連絡担当者
	 所属部署名　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　（ふりがな　　　　　　　）
 所属先住所　〒　　　　　　TEL　　　（　　）　　　　 FAX　　　（　　）　　　　


	 　　　　 年　　 月　　 日付で申込みした性能評価申請につきまして、下記の事項につき申請内容の変更をお願い致します。

	 申
 込
 み
 に
 係
 る
 事
 項
	 対象案件
	 性能評価承諾日　　　　年　　　月　　　日
	 承諾番号　 第　　　　　　　　号

	
	 性能評価申請項目
	

	
	
	

	
	 変更内容
	 変 更 前：

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	 変 更 後：

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	 変更理由：



　（一財）ボーケン品質評価機構記入欄
	
	　　　　 承　諾　印
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