
申込日

契約期間 ～ 【月単位】

法人名 部署 担当名

住所

TEL 携帯番号

FAX メールアドレス

支払い方法

請求書送付先

使用者 生年月日

携帯番号 メールアドレス

搬入先住所

マンション名 号室 エレベーター

第一希望

第二希望

※搬入希望日の約2週間前までを目安に本書をFAXまたはメールにてお送りください。

※契約手続き、入金完了後の商品搬入となります。

株式会社NaU

〒563-0021　大阪府池田市畑4-9-4

TEL：072-743-7348

搬入希望日

注意事項

①ご予約状況により第一希望に添えれない場合があります。

②申込みをキャンセルされる際は納品日より1週間前まで無料です。

それ以降は1カ月分の違約金となります。

③エアコンに関しては設置費を別途発生。現地で更に別途料金発生の可能性あり。

※分割払いは契約期間が6ヵ月以上の方に限ります。

〒

使用者情報

年　　　月　　　日

〒

契約者情報

〒

申　込　書　【法人】

年　　月　　日

　　　年　　ヶ月


