
様

様

ALSOK佐賀株式会社　行

所  在  地

〒

変更日作成日

フ  リ  ガ  ナ 電話番号 （　　　）　　　－

ご契約名 御担当者名

（ビル名）

フ  リ  ガ  ナ 電話番号 （　　　）　　　－

警備対象名 御担当者名

フ  リ  ガ  ナ

3

2

氏　　名

連
　
絡
　
者
　
お
　
名
　
前

1

フ  リ  ガ  ナ
連絡先電話番号

4

6

5

緊急連絡者名簿

作成者氏名 から

※弊社使用欄

確認したお客様氏名 印

記載例を参考に白抜きの部分を記入お願いします。

連絡事項等：

備        考順位 役   職

様 確認日 年　　　月　　　日 確認者



様

様

【記載例】

担当者様氏名 作成日 2021/9/14

6

連絡事項等：
連絡事項等があれば、ご記入下さい。

※弊社使用欄

確認したお客様氏名 様 確認日 年　　　月　　　日 確認者 印

携帯電話

佐賀　太郎

4 社長

サガ　イチロウ
***-****-**** 携帯電話

佐賀　一郎

5

順位 役   職
フ  リ  ガ  ナ

連絡先電話番号 備        考
氏　　名

連
　
絡
　
者
　
お
　
名
　
前

1 営業所長

マツバラ　ジロウ

***-****-**** 携帯電話

松原　次郎

2 営業主任

タナカ　サブロウ
***-****-**** 携帯電話

田中　三郎

3 総務部長

サガ　タロウ
***-****-****

警備対象名 佐賀商事株式会社　松原営業所 御担当者名 松原　次郎

フ  リ  ガ  ナ サガシマツバラ１－３－５

所  在  地

〒 840-0038

（ビル名） ゼロワンビル2階
佐賀市松原１－３－５

フ  リ  ガ  ナ サガショウジカブシキカイシャ 電話番号 （0952）12－3456

ご契約名 佐賀商事株式会社 御担当者名 佐賀　太郎

フ  リ  ガ  ナ サガショウジカブシキカイシャ　マツバラエイギョウショ 電話番号 （0952）56-7890

作成者氏名 2021年9月4日 から変更日

※警備担当者もしくは、異常発見時に現地を確認していただけ

る方を

順位１位から原則として3名以上記入お願いします。

貴社控えとして、一部を保管お願いします。

こちらは入力不要です


