
様式１号

石川県木材産業振興協会　行
mail: isknmoku@kenmoku-ishikawa.jp
FAX: ０７６－２３８－７７２５

　　木材業者登録規約により、申請します。

　　　　□　どちらかに、レ点をご記入いただき、提出してください。

□ 変更なし

□ 変更あり　　　 変更欄にご記入お願いします。

※太枠は、名簿として公表します。
※年間の取扱量の記載にご協力ください。

項目

登録番号

会社名

代表者氏名

郵便番号

登録所在地

TEL

FAX

(素) (原) (材) (集) (乾)

(プ) (加) (チ) (製) (建)

(他)

資本金 1500 万円 万円

従業員 6 人 人

素   材 （国産材比率） ㎥

製材品 （国産材比率） ㎥

所　属 ●●●組合

業　態

(       　　　                           )

年間取扱量
2000 100%

1800 50%

金沢市湊２丁目●●

076-●●●-●●●●

076-●●●-●●●●

株式会社　●●●●

代表取締役　△△　△△

920-0211

令和６年　　　月　　　日

令和６年度　木材業者登録申請書

現行（※令和5年７月１日現在） 変更欄

石木振協第 ●●●● 号

該当する業態を全て選んでください。


