
株式会社サードウェーブ

修理受付

〒

〒

部署会社名

住所

担当者名 TEL

詳細内容

□外観・外装関連　□電源関連　□映像関連　□その他（　　　　　　　　　　）

◆弊社記入欄　　※記入不要です。

検証者 備考受付NO

◆製品情報

◆お客様情報

◆症状および使用環境

※できる限り詳細な症状をご記入くださいます様、ご協力の程お願い致します。

◆返送先について ※上記「お客様情報」にて記載頂きました住所と同じ場合は記入不要です。

□取付金具×　　個　　□リモコン×　　本　　□その他（　　　　　　　　　）×　　個

症状

症状の頻度 □毎回　□時々　□不定期　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

出力解像度

本体の付属品有無 □有　□無 ※付属品有の場合は下記該当製品をチェック願います。

□ACアダプタ×　　個　　□電源コード×　　本　　□ケーブル×　　本

型番（　　　　　　　　　　　　）ご使用のシンク機器(モニタ等) メーカ名（　　　　　　　　　　　）

ご使用のソース機器(PC等)

その他接続機器の有無

メーカ名（　　　　　　　　　　　） 型番（　　　　　　　　　　　　）

□有　□無　　機器名（　　　　　　　　　　　　　　　　）※有の場合のみ

型番

購入先 　　　.　　. □有　□無保証書有無

シリアルNO

購入日

修理依頼書

ご依頼日

会社名

住所

　　　　.　　　.

TEL

担当者名

Mail

ご提供頂きました個人情報は、製品の修理やお問合せのアスターサポート及び、お客様サービス品質向上等の目的の

み使用し、大切にお取り扱いさせて頂きます。詳しくは弊社ホームぺージに公開している「個人情報に基づく表示

http://www.kirikaeki.net/privacy.html」をご覧ください。

個人情報の取り扱いについて


