
下記の通り工事を行いますので、別紙計画図面を添えて申し込みます。

※内ねじが必要な場合はサイズ（10t・12t）を

※平面図にアンカー位置を記入して郵送またはPDFデータ、FAXで必ず提出してください。

　ご指定のうえ、使用機器をご連絡ください。

施工理由本　数サイズ

8ｔ 　外ねじ

10ｔ　外ねじ

12ｔ　外ねじ

部課名：

住　所：

T E L ：

E-mail：

担当者名：

F A X ：

社　名：

※請求書の送付先が出展社と異なる場合のみ下欄にご記入ください。

ホールインアンカー工事届

出展社名 小間番号

担当者名

住　　所 〒

T　E　L

部 課 名

E - m a i l

印

F　A　X

6
該当出展社提出
提 出 期 限

3/22(金） 株式会社ムラヤマ
FAX：045-201-9078E-mail：truck-show2024@murayama.co.jp

【提出先】 担当：二木、福田

提出書類  

当社はアンカーボルトの工事を下記会社に委託したので届けます。

工事会社名

部課名

展示ホール内における連絡先（携帯番号など）

住　所　〒

XAFLET

E-mail

担当者名
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