
令和 年 月 日

経営の見通し等　（業を的確かつ継続して行うに足りる経営的基礎に関する説明）

（１）事業方針

（２）紙製容器包装再生処理事業の全社事業における位置づけ

（３）紙製容器包装再生処理事業の収支見通しについて（様式１－②の収支見通しと関連付けて内容を説明してください）

令和２年度　紙製容器包装分別基準適合物の再生処理事業者 登録申込書（様式１-③）
新規登録申請事業者のみ記入

作　成　日代　表　者　名事　業　者　名

資料６



令和２年度　紙製容器包装再商品化製品引き取り同意書（選別事業者用）　（様式４-1）

殿 令和　　　　年　　　　月　　　　日
（再生処理事業者名）

〒

工場責任者役職名

印
（再商品化製品利用事業者）

１．圧縮梱包品（通常の古紙ベール品）

１．紙製容器包装

３．ボール

４．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

１．板紙

２．段ボール原紙

３．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※ 製紙原料の利用事業者は製紙会社に限ります。『紙製容器包装再生処理施設ガイドライン』の「資料① 紙製容器包装の製紙原料等向け選別品の品質について」を再商品化製品利用事業者にご提示ください。
※ 本同意書は再商品化製品利用事業者の工場毎に作成してください。また、コピーではなく原本を送付ください。

再商品化製品利用事業者と再生処理事業者
が同一事業者、又は同一のグループ企業で

該当する項目にチェックをつけてください

当社は再生処理事業者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　が紙製容器包装を選別して製紙原料に再商品化し、その内容が当社の提示する品質規格を

満足していることを確認の上、当該再商品化製品を引き取り、利用することに同意します。

　　　　　　　　  　　　　　  公益財団法人日本容器包装リサイクル協会より利用事業者の方へお願い

１：本同意書には、引き取り品質規格書（紙製容器包装に関するもの）を添付して提出してください。なお、引き取り
　　品質規格書にも再商品化製品利用事業者の社名・工場名の明記、押印が必要です。

２：紙製容器包装の選別品品質規格については、協会で取りまとめた『 紙製容器包装再生処理施設ガイドライン』に
　　「資料①紙製容器包装の製紙原料等向け選別品の品質について」を定めていますので、内容をご確認ください。

３：引き取り同意量には、貴社（再商品化製品利用事業者）が本書持参の再生処理事業者から令和２年度中に引き
 　 取り可能な紙製容器包装再商品化製品（製紙原料等）の量をご記入ください。この数値は、当協会が再生処理
    事業者の再商品化受託可能量を査定する際の重要な資料となります。なお、引き取り同意量の記入がなければ、
    登録はできませんので十分ご注意ください。

４：再商品化製品につきまして利用状況など調査を行うことがございますがご協力をお願いいたします。

ご不明な点等につきましては、下記までお問い合わせください。

　公益財団法人日本容器包装リサイクル協会　紙容器事業部
　電話：０３－５５３２－８５８８、８６０９

□ある　/　□ない

２．特殊な形態のベール品
　　（小さい寸法でプラスチックバンド締め等）

用途例
該当する項目に○を付けてください

担当部署

引き取り同意量

引き取り時の荷姿の形態
引き取り可能な項目に

○を付けてください

２．台紙

工場所在地

引取品の銘柄
紙製容器包装を引き取る際の、

古紙の銘柄に○を付けてください

トン

工場責任者

令和元年7月31日（水）締め切り

（ 必ず記入してください）

電話番号

ＦＡＸ番号

社　名

工場名

担当者

必
ず
全
て
ご
記
入
く
だ
さ
い



令和２年度　紙製容器包装再商品化製品引き取り同意書（選別事業者用）　（様式４-２）

殿 令和　　　　年　　　　月　　　　日
（再生処理事業者名）

（直納事業者又は商社）

工場責任者役職名

〒 印
（再商品化製品利用事業者）

印

１．圧縮梱包品（通常の古紙ベール品）

１．紙製容器包装

３．ボール

４．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

１．板紙

２．段ボール原紙

３．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※ 製紙原料の利用事業者は製紙会社に限ります。『紙製容器包装再生処理施設ガイドライン』の「資料① 紙製容器包装の製紙原料等向け選別品の品質について」を再商品化製品利用事業者にご提示ください。
※ 本同意書は再商品化製品利用事業者の工場毎に作成してください。また、コピーではなく原本を送付ください。

再商品化製品利用事業者と再生処理事業者
が同一事業者、又は同一のグループ企業で

該当する項目にチェックをつけてください
□ある　/　□ない

用途例
該当する項目に○を付けてください

当社は再生処理事業者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　が紙製容器包装を選別して製紙原料に再商品化し、その内容が当社の提示する

品質規格を満足していることを確認の上、本同意書に記載の直納事業者（又は商社）を経由して、当該再商品化製品を引き取り、利用することに同意します。

２．台紙

引き取り同意量 トン

２．特殊な形態のベール品
　　（小さい寸法でプラスチックバンド締め等）

　　　　　　　　  　　　　　   公益財団法人日本容器包装リサイクル協会より利用事業者の方へお願い

１：本同意書には、引き取り品質規格書（紙製容器包装に関するもの）を添付して提出してください。なお、引き取り
　　品質規格書にも再商品化製品利用事業者の社名・工場名の明記、押印が必要です。

２：紙製容器包装の選別品品質規格については、協会で取りまとめた『 紙製容器包装再生処理施設ガイドライン』
　　に「資料①紙製容器包装の製紙原料等向け選別品の品質について」を定めていますので、内容をご確認くださ
　　い。

３：引き取り同意量には、貴社(再商品化製品利用事業者）が本書持参の再生処理事業者から令和２年度中に引
 　 き取り可能な紙製容器包装再商品化製品（製紙原料等）の量をご記入ください。この数値は、当協会が再生処
    理事業者の再商品化受託可能量を査定する際の重要な資料となります。なお、引き取り同意量の記入がなけ
    れば、登録はできませんので十分ご注意ください。

４：再商品化製品につきまして利用状況など調査を行うことがございますがご協力をお願いいたします。

ご不明な点等につきましては、下記までお問い合わせください。

　公益財団法人　日本容器包装リサイクル協会　紙容器事業部
　電話：０３－５５３２－８５８８、８６０９

引き取り時の荷姿の形態
引き取り可能な項目に

○を付けてください

令和元年7月31日（水）締め切り

電話番号

ＦＡＸ番号

社　名

工場名

工場責任者

（ 必ず記入してください）

担当者

担当部署

〒

引取品の銘柄
紙製容器包装を引き取る際の、

古紙の銘柄に○を付けてください

工場所在地

所在地

代表者

担当者

電話番号

社名

必
ず
全
て
ご
記
入
く
だ
さ
い



年 月 日

紙製容器包装再生処理事業に関わる設備投資等の経費内訳

１．施設名称・所在地 ２．施設設置期日

〒 令和 年 月

３．施設設置に関わる経費内訳

（面積：　　　　　　　　　　　　　㎡） 百万円

（延べ床面積：　　　　　　　　　　　　　㎡）

４．資金調達方法
　上記経費に関わる資金調達方法について記入してください。

万円

万円

万円

万円

※借入金がある場合は、借入先を確認させていただくことがあります。

所在地

令和２年度　紙製容器包装分別基準適合物の再生処理事業者 登録申込書（様式５）
新規に設備を設置する事業者のみ記入してください

作　成　日代　表　者　名事　業　者　名

施設名称

借入金

金　　額区　　分

資金の総額

自己資金

建　物

設　備

そ　の　他　経　費

その他（補助金等）

百万円

百万円

令和

土地取得費

施設関係整備費

計

購入　　賃貸

購入　　賃貸

購入　　賃貸


