
 

様式第１号（その２）優良循環型事業所用 

 

愛媛県資源循環優良モデル認定申請書 
 

  年  月  日 
 

愛媛県知事 中 村 時 広 様 
 

住 所 
 

事業所名（企業名） 
                      

代表者職氏名              印 
 
連絡先（担当者）； 

                       電話番号     （   ）      
                       メールアドレス              

愛媛県資源循環優良モデル認定制度実施要綱第３条第４項の規定により、次のとおり 

優良循環型事業所として認定されるよう申請します。 
 

項  目 内   容 備 考 

認定を受けようとする 

事業所の名称（事業所の所在地）  

 会社(団体)又は事業

所のカタログ等 

３Ｒに係る取組内容 

（環境への配慮事項等） 

・先駆性 

・独創性 

・アイデア等 

  

環境法令等の遵守状況 

・取得した認証制度等 

（ISO14001など） 

 

 法令（廃棄物処理法

等）に基づく許可証

の写し 

認証(ISO14001 等)

の写し 

 

今後の課題や展望 

 

  

 （注）参考となる資料（備考欄に示した資料など）を添付すること（上記の欄に記載できない場合は、別紙に記入すること。）。 

 

※押印を省略する場合のみ記入してください。 

本件責任者（職氏名・連絡先）  

担当者（職氏名・連絡先）  
 


