
※この用紙はコピーをしてお使い下さい

お見積ご連絡先：

御社名/所属部課：

ご　担　当　者　名：

ご連絡先：電話　　　　　-　　　　　　-　　　　　/　ファックス　　　　　-　　　　　　-　　　　　

数量
ご希望
納期

※作業内容やトラブル内容等を記載下さい。また、上記物件内容の備考としてもお使い下さい。

作　業　見　積　依　頼　内　容

平成　　　年　　　月　　　日

物　件　見　積　依　頼　内　容

メーカー名 メーカー型番 弊社記入欄

見　積　依　頼　書

ファックス送信先：03-5999-2328
株式会社セブンワン
TEL：03-5999-2324


