　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　年　　月　　日
取り下げ届
　一般財団法人　ボーケン品質評価機構
　　　理事長　　　　　　　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　氏名又は名称及び法人にあってはその代表者

の氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所　〒
                                     　　　  　 電話番号
１．申請年月日　　　　
平成　　年　　月　　日
２．当該申請に係る構造方法等の名称
　　
　上記による申請については、下記の理由により申請を取り下げたく届け出ます。
（理由）
　

