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Brekeke PBX 関連商品注文書

Brekeke PBX

□新規　□追加（ライセンスキー：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

Brekeke SIP サーバ

□プロ版
□ベーシック版
□プロ版（セカンダリ）
□ベーシック版（セカンダリ）
□PAL
□PAL（セカンダリ）
□G.729コーデック

（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個
（　　　　）ユーザ （　　　）個

□スタンダード版
□アドバンスト版

（　　　　　）個
（　　　　　）個

Brekeke JTAPI □スタンダード
□カンファレンス

（　　　　　）個
（　　　　　）個

□リモートインストール
□出張インストール
□OSインストール
□ルータ設定

（　　　　　）件
（　　　　　）件
（　　　　　）台
（　　　　　）台

年間サポート

□ベーシック
□シルバー
□ゴールド
□プラチナ

希望開始日 年　　　月　　　日　から　　　年間

初期設定サポート

会社名（英語表記）

担当者名（英語表記）
　

※ブロック体でご記入下さい。

メールアドレス

ライセンス名義人情報（再販の場合は、エンドユーザ情報）

※サポートは、ライセンス名義人様からのご質問のみをお受けします。
2011.08.19

※基本的に商品と全ての書類は申込担当者様へお届け致します。
　弊社からの連絡は申込担当者様宛とさせて頂きます。

申込担当者

個人情報の取り扱いについて

ご注文にあたりご提示頂いた個人情報については、本商品の販売にかかわる各企業に
通知されます。また、弊社関連資料のご案内等に使わせて頂きます。
原則として、ご提供者本人の許可無く弊社以外の第三者に提供することはございません。
以上に同意の上、ご注文ください。

□同意する

以下に必要事項をご記入ください。

送付方法が共にメールの場合は、
ペーパーレス割引（5%）を適用させて頂きます。
他の割引との併用はできません。請求書の送付方法

ライセンスの送付方法

申　込　日　：　　　年　　月　　日

見積書番号　：　　　　　　　　　　

貴社注文番号：　　　　　　　　　　

注文書送付先：株式会社ソフトエイジェンシー宛

※貴社注文番号は、納品書、請求書に記載されます。

：〒323-0820 栃木県小山市西城南5丁目16番地9
：0285-31-5845
：sales@softagency.co.jp

郵　送
F A X
E-Mail

□メール　□郵送

□メール　□郵送

〒

FAX番号

印　　　　　

請求書送付先

　 

FAX番号

商品送付先

　 

FAX番号

※送付先が申込担当者様と異なる場合はご記入ください。

※送付先が申込担当者様と異なる場合はご記入ください。

会社名

住所

部署名

担当者名

メールアドレス

電話番号

会社名

住所

部署名

担当者名

メールアドレス

電話番号

会社名

住所

部署名

担当者名

メールアドレス

電話番号

〒

〒

FMC-BOX □Mini
□Standard

（　　　　　）台
（　　　　　）台


