技術的条件適合認定証書再発行依頼書

　　　　　　　年　　月　　日

株式会社ディーエスピーリサーチ殿

	申込者
	住所
	

	
	名　　　　称
	

	
	代表者役職名及び氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)　

	
	
	

	申込責任者
	住　　　　所
	

	
	部署名及び
役職名
	

	
	氏名
	 eq \o\ac(○,印)


　下記のとおり、端末機器の技術的条件適合認定証書の再発行を依頼します。

記

１　端末機器の内容

	端末機器の種類
	

	端末機器の名称
	

	認定番号
	

	認定の年月日
	


２　再発行を希望する理由

	


３　担当者、再発行認定証書の送付先、料金の請求先

	申し込み担当者
	住所
	

	
	会社名及び氏名
	

	
	連絡先電話番号
	

	認定証書の送付先
	住所
	

	
	会社名及び氏名
	

	
	連絡先電話番号
	

	料金の

請求先
	住所
	

	
	会社名及び氏名
	

	
	連絡先電話番号
	


