
お問い合わせ日　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日

ちぐさ技研工業株式会社 行

レンタルか販売かチェックしてください

□レンタル □販売

なし（販売時）か1〜12ヶ月で当てはまるものをチェックしてください

□なし（販売時）
□1ヶ月 □2ヶ月 □3ヶ月 □4ヶ月 □5ヶ月 □6ヶ月 □7ヶ月 □8ヶ月 □9ヶ月
□10ヶ月 □11ヶ月 □12ヶ月

当てはまる積載量をチェックしてください

□240kg □500kg □1000kg □2000kg □3000kg

FAX用お見積り/お問い合わせ用紙

必須 区分

必須 レンタル期間

必須

必須

必須 メールアドレス

FAX番号

必須 電話番号

お問合せ情報

郵便番号

必須

積載タイプ

住所

必須

お客様情報

会社名必須

ふりがな

必須 氏名

ふりがな

必須

必須

必須 レール延長

設置場所

発注者

工事名

旬頃月年

どのようにして当社をお知りになられましたか？

m

工事内容

ご希望の施工時期



以下で当てはまるものにチェックしてください

□乗用 □土砂 □ネット □単管 □生コン □重機 □その他

小運搬の有無をチェックしていただき、有の場合は運搬する距離のご記入ください

□有 □無

削孔の有無をチェックしていただき、有の場合は削孔するレール延長をご記入ください

□有 □無

ポイント分岐の有無をチェックしていただき、有の場合はポイント分岐器の台数をご記入ください

□有 □無

※お客さまよりお預かりした個人情報及びお問合せ情報等について第三者に開示する事はありません。

必須

その他ご要望

施工条件

必須 運搬物

必須

資材の最大重量

資材の最大寸法

必須

必須

必須

必須

ポイント分岐

小運搬

台

m

m

削孔（岩石、コンクリート）

kg

㎜（高さ）

kg

㎜（奥行）

m3

㎜（幅）

全体の搬送量


