
日本物産株式会社 記入日
　　マーケット開発本部　行 貴社名
ＴＥＬ　03-5550-9766 部署名
ＦＡＸ　03-5565-6860 連絡先

ご担当者

１．紛失　２．盗難　（該当項目を○で囲んでください。）

カード番号
車両登録番号
カード名称
カード 枚数  枚

紛失・盗難日時 年 月 日
紛失・盗難場所

紛失・盗難時の
詳しい状況

警察届出日 年 月 日
（　　　　　　　　　　　　　警察署・派出所）
（担当者 　）

受理番号

再発行
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　再発行が必要な場合は、下記にカード送付先住所をご記入願います。

希望する　・　希望しない

※送付については、ＦＡＸでお願いします。

ＥＮＥＯＳ　 ・　 出光

石油カード紛失・盗難ＦＡＸ届書


