
ＥＴＣカード事業者申込書 
 

令和  年  月  日 
 
北 九 州 市 長 様 
 

住   所 
 

会 社 名 
 

代 表 者                    印 
 
 

 北九州市役所の公用車が使用するＥＴＣカードの事業者になることを希望し

ますので、募集要項に基づき、申し込みます。 
 
 
連絡先 

住所：（〒   －    ） 

電話番号： 

ファックス番号： 

担当者
（フリガナ）

氏名： 

 
 
 

お申し込みについての留意事項 
 

・ お申し込みは、応募の条件を満たしておられる方に限ります。 
・ 用紙右上には、当申込書の提出日をご記入ください。 

受付欄 
 


