
様式第10号（第29条関係） 

 

県外産業廃棄物優良再生処理届 

 

                                    年  月  日 

 

   長崎県知事 様 

 

                郵便番号  

                住  所  

                氏  名                          
                       

                       （法人にあっては、主たる事業所の所在地、名称及び代表者の氏名） 

                担  当          TEL  

                許可番号  

                事業場所  

 

 次のとおり県外産業廃棄物の処理を行いますので、長崎県産業廃棄物適正処理指導要綱第29条第１項の

規定により、この届を提出します。 
 

排出事業者 

 名 称   

 所在地   

 産業廃棄物を排出 

 

 す る 事 業 場 

 名 称   

 所在地   

 

 

  県 内 で 

 

 

 

  処 理 す る 

 

 

 

  産 業 廃 棄物 

種  類 数      量 性    状    等 

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

  ㎥(t)/年  

処理開始日時     年  月  日 

 

 

 

 

 

 



 

  

処 
 
 
 
 
 
 
 
理 
 
 
 
 
 
の 
 
 
 
 
 
内 
 
 
 
 
 
訳 

  
  

一

 

 

次

 

 

処

 

 

理 

 

収集・運搬 
 自己処理・委託処理の別  自 己  ・ 委 託 

処 
 
理 
 
業 
 

者 

住  所 

  及び電話番号 

 

 氏名又は名称  

 許可年月日 

  及び許可番号 

 

 
 
 
 
届出者が行
う中間処理
の内容 
 
 
 
 

種類 処理方法 
全体の ※ 
減量･再生 

再生品について 
（売却先・使用方法など） 

    

    

    

    

    

    

二

 

 

次

 

 

処

 

 

理 

 
収集・運搬 

 自己処理・委託処理の別  自 己  ・ 委 託 

処 
 
理 
 
業 
 
者 

住  所 

  及び電話番号 

 

 氏名又は名称  

 許可年月日 
  及び許可番号 

 

届出者から

の処理委託

により行わ

れる中間処

理の内容 

委 
 
託 
 
先 

名 称  

所在地および 

事業場住所 

 

 

種類 処理方法 
全体の  ※ 
減量･再生 

再生品について 
（売却先・使用方法など） 

    

    

    

    

※中間処理の工程により、全量が減量またはリサイクルされる場合に、○を記入すること 

 

 

 

 

 



 

 

 

産業廃棄物の処理フロー図 

（排出から最終処分（再生に限る。）までの全ての行程を記載すること。） 

 

 
 

 

 注 １ この様式中、不要の文字は使途に従い消してください。 

   ２ 処理業者が複数の場合には、用紙を追加して下さい。  


