
（第３面）
承継の対象となるポリ塩化ビフェニル廃棄物

保管事業場の名称 特別管理産業廃棄物管理責任者の職名及び氏名

保管事業場の所在地 電話番号

保 管 の 場 所

番号 廃棄物の種類

廃棄物の型式等

定格
容量 製造者名 型式 製造年月 表示記号等

処分予定
年月

量

台数又は
容器の数

総重量
（１台当たり
重量×台数）

濃度
区分

保管の状況

容器の
性状

囲い等
の有無

分別・
混在の別

漏れ等の
おそれ

処分業者との
調整状況 参考事項

（日本工業規格 Ａ列４番）
（第４面）

承継の対象となる高濃度ポリ塩化ビフェニル使用製品

所在事業場の名称

所在事業場の所在地

ポリ塩化ビフェニル使用製品に係る事業の管理責任
者の職名及び氏名

電話番号

所 在 の 場 所

番号 製品の種類

製品の型式等

定格
容量 製造者名 型式 製造年月 表示記号等

廃棄の見込み

廃棄予定
年月

処分業者との
調整状況

量

台数又は
個数

総重量
（１台当たり
重量×台数）

濃度
区分 参考事項

平
成


年

月


日
金
曜
日

(号
外
第



号
)

官
報

合併又は分割
イ 合併契約書又は分割契約書の写し
ロ 合併後存続する法人若しくは合併により設立した法人又は分割により保管事業者の保管するポリ塩化ビフェニル廃棄物若しくは所有事業者の所有する高濃度ポリ塩化ビフェニル使用製品に
係る事業の全部若しくは一部を承継した法人の定款及び登記事項証明書

（第５面）
備考 １．この届出書は、承継があった日から30日以内に、ポリ塩化ビフェニル廃棄物の保管の場所又は高濃度ポリ塩化ビフェニル使用製品の所在の場所を管轄する都道府県知事に提出すること。

２．「保管事業場の名称」及び「保管事業場の所在地」の欄には、承継後のポリ塩化ビフェニル廃棄物の保管の場所に係る事業場を記入すること。また、「所在事業場の名称」及び「所在事業場の所
在地」の欄には、承継後のポリ塩化ビフェニル使用製品の所在の場所に係る事業場を記入すること。


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