
20XX年XX月XX日

管理部 部長 殿
徳島市○○○○○○ＸＸＸＸ

　ＸＸ○○○○株式会社
Ｘ○　Ｘ○

１．第一種特定化学物質を含む製品の名称、数量

PCB-189-CS　×　1本

２．

　

事業所名：　ＸＸ○○○○株式会社　分析センター
所 在 地：　徳島市○○○○○○ＸＸＸＸ
所　　属：　Ｘ○分析室　Ｘ○分析課
氏　　名：　Ｘ○　Ｘ○
電話番号：　xxx-xxx-xxxx

３．試験研究の内容
今回購入する上記物質は、分析を行うための標準物質として使用する。

確　約　書

大塚製薬株式会社　診断事業部

　今般、貴社から購入予定の第一種特定化学物質は、「化学物質の審査及び製造等の規制に関す
る法律」（昭和４８年法律第１１７号）第２５条ただし書きに規定する試験研究のために使用す
ることを確約いたします。

第一種特定化学物質を試験研究用に使用する事業所名、所在地、使用者の所属、氏名及び電

見本

印鑑不要責任者の氏名


