
様  式  １ 

 

保 証 書 等 受 領 書  

 
  年  月  日 

 

（宛先）新 潟 市 長 

 

 

住 所           

商号又は名称  

代 表 者              印 

 

 

下記の保証書等を領収したので，金融機関等に返還すること及び保証書等の滅失，毀損等につ

き一切の責任を負うことを約します。 

 

記 

 

 

証 書 の 種 類  

 

 

保 証 会 社 の 名 称  

 

 

証 書 番 号  

 

 

工 事 番 号  

 

 

工 事 名  

 

 

工 事 場 所  

 

 


