
フリガナ

事業所名 実印

フリガナ

所在地

電話番号 029-***-**** ＦＡＸ番号 029-***-**** 携帯番号 090-****-****

フリガナ

書類送付先

電話番号 ＦＡＸ番号 携帯番号

フリガナ イバラキ　タロウ

代表者 茨城　太郎 生年月日 45年　　2月　　3日 役職名 代表取締役

銀行番号 銀行名 口座番号

支店番号 支店名 ◇◇支店
普通
当座

1 2 3 4 5 6 7

フリガナ

口座名義

オークション

担当者 茨城　一郎
担当者
連絡先

090-****-****

古物商許可日 平成○年　　○月　　○日 許可番号 4012123456 許可証名義 茨城　太郎

開始年月日 平成○年　　○月　　○日 登記年月日 平成○年　　○月　　○日

 1. 販売専業
 2. 販売整備兼業
 3. その他の事業 )

資本金 法人　　　　1000 千円 千円

加入団体 公取協第　　　　　　　　　号

紹介者①
長期不在時（帰国等）に連絡の取れ
るメールアドレスまたは連絡先をご
記入ください。

紹介者② xxxx＠xxxx.com

入会日 年　　　月　　　日 ポス番号 中販連コード -

備考

局長　 　担当　 　処理

茨城県中古自動車販売商工組合

㈱△△オート　代表取締役　△△　△△

㈲◇◇モーター　代表取締役　◇◇　◇◇

申込み日　令和　　◇年　　◇月　　◇日

企業概要報告書

イバラキケン○○シ○○チョウ

〒　123-4567

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

指定　･　認証
（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

整備振興会　・　自動車車体整備協同組合

又は振込済出出資総額

〒　

○○ジドウシャカブシキガイシャ　ダイヒョウトリシマリヤク　イバラキ　タロウ

○○自動車株式会社　代表取締役　茨城　太郎

◇◇銀行

事業内容

○○ジドウシャカブシキガイシャ

○○自動車株式会社

茨城県○○市署

中古自動車販売業 法人（会社）設立

送金指定口座

所轄公安委員会

縦3ｃｍ×横2.4ｃｍ
の顔写真を貼って
ください。ＩＤカード
に使用する為 の
りは少なめにお願
いします。

縦3ｃｍ×横2.4ｃｍ
の顔写真を貼って
ください。ＩＤカード
に使用する為 の
りは少なめにお願
いします。

1

実印

縦3ｃｍ×横2.4ｃ
ｍの顔写真を
貼ってください。
裏面に氏名を
記入してくださ
い。

縦3ｃｍ×横2.4ｃ
ｍの顔写真を
貼ってください。
裏面に氏名を
記入してくださ
い。


