
●電話番号 ●ＦＡＸ番号

車輌型式 初度登録 類別区分 トリムNo.

数量

カラーNo.車名

No 品名 品番

□注文　／　　□見積

●mailアドレス

2

型式指定 車体番号

希望小売価格 その他

1

4

3

5

●お客様名

7

6

●ご住所

国産車及び産業車輌専用フォーム

　－－コメント－－(依頼事項等お気付きの点が有りましたら御記載ください。）

8

株式会社 都ブレーキ工業 担当者宛て

FAX番号：043-231-3610 まで送信してください。

＊どちらかにチェックをしてください。

記載日： 年 月 日


