
別記様式 

 

 記 載 例 令和○年○月○○日 

 社判 

軽 油 等 分 析 依 頼 書 

 

 「軽油等石油製品の分析業務委託に関する約款」及び下記「特記事項」についてご同意の上、ご記入ください。 

（公財）東京税務協会 

  千代田事業所（軽油分析）行き 

（FAX03-3258-6730）   ご依頼主 住 所 東京都千代田区内神田 

                     会社名 東京税務協会株式会社 社判 

 

           （ご担当者）東京 太郎 

                      TEL   ０３－３２５８－○○○○ 

                      FAX  ０３－３２５８－○○○○ 

約款及び特記事項を確認したので、軽油の分析を下記のとおり依頼します。 

記 

１ 検体試料数          ３  本 

２ 希望納期限     令和○年○月○○日 

  ※ ご希望に添えないこともありますので、あらかじめご了承ください。 

３ 分析結果の使途 

 

４ 検体試料及び分析区分 ※試料が５本を超える場合は別紙にご記載ください。 

No. 
試料名（番号等） 

※試料を識別できるようにしてください。 

分析区分 

※希望する分析区分に「○」を記載してください。 

硫黄 ガスクロ クマリン 

１ 東京税務協会（１）（10 文字以内） ○ ○ ○ 

２ 東京税務協会（２） ○ ○ ○ 

３ 東京税務協会（３） ○ ○ ○ 

４     

５     
 

 

自社使用の車輛（トラック）燃料について、品質確認のため 

【特記事項】 
１ 事前に内容を確認させていただくため、この依頼書と一覧を FAX（03-3258-6730）にてご送付ください。内容確認
後にこちらからご連絡を差し上げますので、依頼書原本を郵便にて、検体を郵便又は宅配便（空輸は不可）にてご送
付ください。なお、送料はご依頼主様にてご負担願います。 

２ 納期限は、ご依頼主様と協議の上、分析料金の見積書兼請求書にて明示いたします。 
３ 分析料金の合計額が一万円を超える場合には本依頼書に収入印紙を貼付の上、消印をしてください。なお、収入印
紙はご依頼主様にてご負担願います。 

４ 分析業務は、分析料金のお支払い確認後に開始いたします。 
５ 本分析は、検体が不正軽油であるかどうかを証明するものではありません。 

概ね、検体試料送付日より 2週間を目途

として下さい。 

検体試料のボトルにも必ず試料名を記載願います。

（油性ペンにて記載し密閉を確認して下さい。） 

1 万円を超える場合 

収入印紙 

貼付欄 

 


