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機械設備名

音 源

機械メーカー名／型番

騒音対策完了希望日

音源情報（わかる範囲でご記入ください）

音 源 値

音源のレイアウト図

ご質問・ご要望
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騒音対策検討書
[FAX送信用]

※詳しいデータは別紙でご添付ください。

●音源値を測定された場合は測定ポイントを明記してください。
●音源周辺写真をお持ちの場合は別途メールにてお送りください。

暗騒音主音源

〒

（主音源以外の音）

音源寸法
（機械設備の寸法）

株式会社 ブルアンドベア 075（393）6777TEL. 075（391）7732FAX.
■ご不明な点がございましたらお気軽にお問い合わせください。
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株式会社 ブルアンドベア　行


