
年 月 日

〒

 症状

年 月 日）

年 月 日

ユーザー様情報(学校名）

　　保証書が無い場合（保証書があってもご購入年月日等の必要事項の記入が無い場合）には保証対象外になりますのでご了承ください。

（　見積日　：

備

考

※ 修理をご依頼の際は必ずこの修理依頼荷札に必要事項をご記入の上、修理品に添付してお送りください。（修理を円滑に行なうためご協力ください。）

※ 保証期間中の商品については、必ず必要事項をご記入頂いた保証書を同梱ください。

住

所

販

売

店

お得意先コード

ＴＥＬ.

（出来るだけ詳しくご記入ください）

数量

保証書 ご購入年月日

ウチダCAT №

付属品

見積り

葛西メンテナンスセンター
ms-keiyo@utecs.co.jp

型番

　　　　　　　　

事前見積

製造番号

下記のアドレスにファイル添付して送信して下さい。

ご担当者様名

ＦＡＸ.

商品名

修　理　依　頼　荷　札 (お得意先用）

店

名

〒134-0086

東京都江戸川区臨海町4-2-2 TEL.050-3785-5316

岩立葛西センタービル4F FAX.03-6689-0320

有

無 有

要 不要

有無
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