
★この用紙を修理依頼品と共にお送り頂きますようお願い致します。

ご依頼日時

［　　　　　　　　　　　年　　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　　　日］

貴社名

貴社Ｆａｘ番号　［　　　　　　　　］－［　　　　　　　　］－［　　　　　　　　］

★お電話番号ではなくＦａｘ番号をお願い致します。

販売店　　　　　　　　　　　　　　　　　　　様 ユーザー　　　　　　　　　　　　　　　　　　様

 ＴＥＬ　　　　　　　　　　　　　　ご担当者　　　　　　　　　　様　　　　 ＴＥＬ

ユーザー様ご購入日

 （*分かる範囲でかまいません）　　　　　［　　　　　　　　　　年　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日］

故障品名称・型式

故障状態

 （*分かる範囲でかまいません）

その他ご希望・ご要望・ご連絡

修 理 ご 依 頼 書

ＴＥＬ０４８－４６１－０１０１　　　　　　ＦＡＸ０４８－４６１－１１７７

宛先　■株式会社ハスコー　修理サービスセンター　〒３５１－００１２　埼玉県朝霞市栄町３－６－４５　

担当者名　　　　　　　　　　　　　　　　様　　　　　　※注番［　　　　　　　　　　　　　　　］


