
ニコンクールピットサービス申込書 

（※）申し込み日        年       月     日 クールピットサービスに同意し申し込みます。 

フリガナ  

（※）お名前  様 

（※）電話番号 －        －             （□自宅  □携帯  □勤務先） 

Fax 番号 －        －           （□自宅  □勤務先） 

（お願い；月曜日～金曜日までの 9:00～17:30 の時間帯で、連絡可能な電話番号をご記入ください） 

（※）郵便番号         － 

              都 道 府 県        
（※）ご住所 

 

お届け先住所（お届け先が上記住所と異なる場合にのみご記入ください） 

（※）郵便番号         － 

              都 道 府 県        

（※）ご住所 
 

（※）電話番号 －        －             （□自宅  □携帯  □勤務先） 

Fax 番号 －        －           （□自宅  □勤務先） 

（お願い；月曜日～金曜日までの 9:00～17:30 の時間帯で、連絡可能な電話番号をご記入ください） 

（※）製品名  

（※）ボディ番号 ；                                    （保証書または本体底面の番号をご記入ください） 

（※）故障内容  （故障内容、様子、発生頻度、症状等を具体的にご記入ください） 

 

 

 

（※）ご購入日      年    月    日 

□保証期間内（保証書の添付をお願いします）        □保証期間外 （※）保証状況 

□再修理（前回の修理から６ヶ月以内であり同一箇所の場合、前回納品書の添付をお願いします。） 

■ ※の項目は必ずご記入ください。  □の該当項目へは、チェックをご記入ください。 

■ 弊社における個人情報の取扱い詳細は下記ＵＲＬをご参照ください。 

   http://www.nikon-image.com/jpn/information/privacy-nij.tml 


