
通番　　　　

連絡先担当者　：　　　　　　　　　　　　　　　　　連絡先　：　（　　　　）　　　　－

割引系サービス
意向確認

記事欄

上記申込内容でコンサルティングが必要な方はチェック　　　　　　□　　コンサルティング要
コンサルティング

※既にプロバイダとご契約されている場合でも、フレッツ・ISDN対応メニューへの契約変更が必要となる場合
がありますので、必ず各プロバイダへご連絡してください。

〒

ご利用者名

お申込み日        年　 　 　月　　  　日 お申込回線番号

申 込 内 容

お 申 込 者 名

□ＩＮＳ64　　□ＩＮＳ64ﾗｲﾄ　　□ＩＮＳ1500

契 約 者 名

回 線 種 別

設 置 場 所

連絡先(昼間帯）

□事務用　　　□住宅用

□Ｗｉｎｄｏｗｓ９５ 　　　　　□Ｗｉｎｄｏｗｓ９８　　 　　□Ｗｉｎｄｏｗｓ２０００

　　　メーカ名：　　　　　　　　　　　　　製品名：　　　　　　　　　　　　　　　　Ｖｅｒ

ご契約プロバイダ名

サービスメニュー

□Mac　OＳ９　　 　　  　　□Ｍａｃ　ＯＳ８　　 　　　□Ｍａｃ　ＯＳ７以前
□UNIX　　　　　　　    　　□Ｌｉｎｕｘ　　　　　　　　　□その他　

ＯＳの種類
（複数選択可）

ﾌﾟﾛﾊﾞｲﾀﾞご契約者

請求書送付先
（随時請求の場合）

　　□定期　　　　　□随時

開通のご案内
送付先住所等

工事料金請求方法

お
客
様
記
入
欄

フ レ ッ ツ ・ ISDN 申 込 書

＊ＴＡ・ルータ等の種類によってはフレッツ・ISDNのご利用ができない場合がありますので、各メーカーへご
確認してください。

ＴＡ等の機種

電子ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ 　　　　　　　　　＠

利 用 種 別

   　　　　　　　　年　　　　　　 月 　　　　　日　ご利用開始希望日

□設置場所・契約者名に同じ
□その他

　　□フレッツ・ISDNのみ　　□フレッツ・ISDN＋ＩＳＤＮ（□新規　　□アナログからＩＳＤＮへの変更）

様

　　□個人
　　□法人

　　□契約者に同じ
　　□その他　お名前：
　　　　　　　　　　ご契約者との続柄：

　　メイン　京都メディアステーション 　　サブ① 　　サブ②

　　□定額制メニュー
　　□従量制メニュー

　　□電話契約者名と同じ

　　□その他（お名前：
）

〒

　　□契約者に同じ　□お申込者に同じ
　　□その他　お名前：
　　　　　　　　　　　ご契約者との続柄：

〒

NTT受付者受付者

□ご契約なし
□ご契約あり　　　　　商品名①　（　　　　　　　　　　　）　□継続利用　　□廃止（希望日　　　　　　　）
　　　　　　　　　　　商品名②　（　　　　　　　　　　　）　□継続利用　　□廃止（希望日　　　　　　　）

申込みのFAX送付先：075-314-4720


