
平成27 年   月   日 

ユニファス株式会社 加藤宛 

 

京都町名琺瑯看板用盗難防止ネジ「ユニファスｉＧｕａｒｄ」申込書 

 

 

フリガナ 

 

※申込者ご氏名：                         印  

 

※郵便番号：〒            

 

※ご 住 所：                                        

 

Ｅ－ＭＡＩＬアドレス：                                   

 

※電話番号：                           

    

ＦＡＸ番号：                            

 

※必要本数：       本   

ネジ長さ 25ｍｍ、30ｍｍの２種類どちらも送付します。１種類の本数をご記入下さい。 

 

※は記入必須項目です。必ずご記入下さい。 

 

≪同意頂く事項≫ 

・「ユニファスｉＧｕａｒｄ」は一般的なねじと比較して盗難やいたずら等の犯罪防止率を向上させるものであり、

犯罪を完全に防止するものではない。 

・取付け後はできるだけ速やかにソケット（取付工具）をユニファス（株）宛てに必ず返却する。 

 

□ 以上の内容につき同意する。      ※ 同意の場合 □内をレ点でチェック下さい。 

    

 

 

ＦＡＸ送付先  06-6623-1100 

 

 

郵送先 〒545-0021 大阪市阿倍野区阪南町 5-14-6 

    ユニファス株式会社 加藤宛 

    ＴＥＬ 06-6623-1130 


