
１．貴社名

２．ご担当者様氏名

３．メールアドレス

お取引開始にともない、貴社ご担当者様の情報をご提示いただきたく、下記必要事項をご記入の上、購買物流管
理課までご提出願います。
ご提出後、当院から請求書発行受取システム「BtoBプラットフォーム」（無料でご利用頂けます。）へのご登録
案内メールを送付致します。
メール受取後は、IDのご登録、振込先口座情報のご登録、請求書書式の設定をお願い致します。

ご担当者様情報提出のお願い
済生会新潟県央基幹病院 購買物 流管理課

Social Welfare Organization “Saiseikai” Imperial Gift Foundation Inc Saiseikai Niigata Kenoh Kikan Hospital

【担当窓口】

済生会新潟県央基幹病院 購買物流管理課
〒955-0091 新潟県三条市上須頃5001番地1

TEL 0256-47-4700  FAX 0256-33ｰ8808


