
御社名 部署名

ご担当者 E-Mail

TEL FAX

〒 携帯番号

デモ希望日 〜

プラン

マイク

オプション 利用日数

実際の
ご利用日

〜

実際の
ご利用場所

発送先  　　 □同上　　　　　□上記以外

※デモテスト期間は2日間、1セット2台となります。（2日以上ご希望の場合は別途ご相談賜ります）

※ご返却時の発送費用は、お客様ご負担となります。（お届けの際は弊社にて負担致します）

※デモテスト申し込み後、弊社担当よりご連絡させて頂きます。

※事前に通話エリアをご確認頂く為のテストですので、実際のご利用分と併せてのお申込みはできません。

TEL：0120-158-048　FAX：0120-736-848

担当：酒井博子

㈱レントシーバーでは、通信エリア確認のためのデモテストを無料で行っております。

事前に通信エリアをご確認頂き、万全の態勢でご利用頂くことができますので、ご利用ください。

デモテストをご希望のお客様はお手数ですが、必要事項をご記入頂きファックスにてお申込み下さい。

 

  　　□リモートスピーカマイク　　□２ピースイヤホンマイク　　□その他

 　　 □GDR3500　　　　  □GDR4000　　　　 　 □GDR4800

ご要望事項

ご住所

備考

無料デモテスト申込書

 　　 □デジタルプラン　　□アナログプラン　　　□特定⼩電⼒プラン

機種名

発送先が上記以外の場合はご要望事項の欄に
発送先住所をご記⼊ください。

 　　 □FTH-107　　　　　□パナガイド（親機）　 □パナガイド（⼦機）　　□その他


