
様式２   

送 付 依 頼 書 

 平成  年  月  日 

 

長南町長 様 

                 〒 

        住所（所在地）                

 

      氏名（名称）              ㊞  

      

            電話番号                   

私は、下記の買受公売財産について、買受代金納付後、送付等の費用を負担のうえ、 

長南町より宅配便等の方法による送付を依頼します。輸送途中での事故等によって買受 

公売財産が破損、紛失等の被害を受けても長南町が一切責任を負わないことに同意します。 

記 

１ 買受公売財産又は 

  売却区分番号                                  

２ 希望送付方法（①郵便小包②宅配便は通常、着払で発送致します） 

        ①郵便小包（ゆうパック） ②宅配便 ③引っ越し業者（大物運搬） 

        ④その他 

         その他の送付方法や希望の配送業者等、詳細をお書きください。 

  

         

３ 配達希望日時（送付方法によってはご希望に添えない場合があります。） 

 

 

 

４ 送付先（※上記住所と異なる場合のみご記入ください） 

          〒 

          住所（所在地）                

 

 

 

日にち ：      月   日（  曜） 

時間帯 ：    時～   時 


