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ご記入日 年 月　 日

*製品をご使用される方以外の方がご依頼の場合、ご記入ください

*ご記入者

■お客様情報（製品を使用される方）

〒

* 郵送もしくはFAXでの送付をご希望の場合にご記入ください。

■ご依頼書類

TC 品質証明書（TC 製品の材質、滅菌保証、保証項目が記載された書類） ※英語版指定

ガラス製品材料証明書 その他　　　　　　　　　　　　　　 ）（ ）

■ご依頼製品    ※必ずロットNo.をご記入ください。

No. No.

1 4

2 5

3 6

■ご依頼に関する特記事項

■書類の発送方法

e-mail　 郵送（e-mailより発送が遅れる場合があります）

お客様情報と異なる宛先への発送をご希望の場合は以下にご記入ください。

〒

* 郵送もしくはFAXでの送付をご希望の場合にご記入ください。

AGCテクノグラス サイテック営業Ｇ使用欄 AGC テクノグラス　品証保証部 コンシューマG使用欄
受付日： 年 月 日 受付日： 年 月 日

証明書発行依頼書

会社名

所属・お名前

住所

TEL e-mail

FAX*

販売店（担当）

品種コード No. Lot  No. 品種コード No. Lot  No.

宛先（必須）

住所*

TEL* e-mail
FAX*

管理番号

(受付No.)

発行依頼 証明書発行 (TC 品質保証書は*欄のみ使用)

GL 担当 承認 GL* 確認 担当*

様式No90-6611-09-様式1-A

AGCテクノグラス株式会社


