
学校写真お助けシステム 申込用紙 1/2　　　申込日　　年　　月　　日

学校名（団体名） （必須）

お電話番号(団体・担当者) （必須）

ご担当者名 （必須） Eメール

）本　・ CD-R( ）枚

DVD（ ）枚　・ フィルム( ）本　・ その他　（ ）枚

①

②

さらに（ ）組希望

注　文　袋　(用紙)
(1枚10円)

（必須） 必要　（ 枚）・ 不要

Lサイズ（ ）円に設定

/ FAX

※団体か担当者のどちらかに○を付けてください。

（　　　）
※団体か担当者のどちらかに○を付けてください。

〒

担当者様のお電話番号

団体との関係

（　　　）

（必須）ご住所(団体・担当者)


有料見本シート「L-8」 (1シート100円・Lサイズ相当写真8カット)

担当者様のEメール

担当者様と連絡がとれる
電話番号など

(出来るだけご記入下さい)

担当者様の携帯番号

（　　　）

必要 ・ 不要

見本シート(M-12)が
さらに必要な場合

行　　事　　名

お預かりメデイア　(必須)
(USBメモリー推奨)

※CD-RやDVD-Rをご使用の場合、複数のパソコンで画像
が開くことを確認の上ご送付ください。

お　　名　　前

お電話番号 （　　　）

見本シートのお届け先　（上記の住所と異なる場合のみご記入下さい。）

ご　　住　　所

E-mail

何も記入されない場合Lサイズ30円2Lサイズ100円で印字されます。

注文袋(用紙)の金額変更
（独自に金額設定される場合のみご記入下さい。）

〒

）円に設定 / 2Lサイズ（

※タイトルプリントの見本シートを必要とされる場合、
　専用の申込み用紙をプリントアウトし、必要事項を
  記入して一緒にお送り下さい。                        .

タイトルプリント
見本シート

(集合写真に記念文字を入れた展示見本シートです。)

（        ）

　USBメモリー（

職員・保護者・その他(　　　　　　）

（　　　）FAX

※不要の場合は注文用紙原板をお送りしま
　　すので、必要分コピーしてお使い下さい。

無料の見本シート(M-12)と同じものが必要な場合のみご記入ください。

※1シートあたり100円ご請求させて頂きます。

ご希望の見本シート
①か②の何れかを○で囲んでください。

（必須）

無料見本シート「M-12」 (1シートに名刺サイズ写真12カット)



① 削除に同意する

② 削除に同意しない

① 適切なサイズの変更に同意する

② 適切なサイズの変更に同意しない

① 分割しない

② 分割する（

１．　　　　　　　 ２．　　　　　　　　３．　　　　　　　４．

５．　　　　　　　 ６．　　　　　　　　７．　　　　　　　８．

① 通常お届け　お申し込み一式当店到着より3日～5日後

② スピードお届け 月 日必着

※インターネットによる見本写真展示を合わせて
お申し込みの場合は、専用の申込書をご使用下さい。
（住所氏名等が重複する場合は省略頂いて結構です。）

見本シート作製をスムーズに行う為に、それぞれの項目の何れかをご選択下さい。（必須）

通信欄 (ご要望やお気づきの点などございましたらご記入下さい)　※リピーターの方も必要事項を含め毎回必ずご記入下さい。

（重複画像の削除費用として、1画像あたり10円ご請求させて頂きます。）

（お申し込み一式をご返却します。重複画像を削除して再度お申し込み下さい。）

（比率変更費用として、1画像あたり30円ご請求させて頂きます。）

（お申し込み一式をご返却します。ハイビジョンサイズを削除又は、サイズを変更して再度お申し込み下さい。）

に分割） フォルダ名やクラス名等を希望順にご記入下さい。

※「スピードお届け」は、必ず事前にお電話下さい。当店の特急便扱いとなりますので、送料実費の着払いとなります。

お申し込みの画像データに
重複画像がある場合

①か②の何れかを○で囲んでください。

※重複画像についての詳細はホームページの
「お申し込みの前に必ずお読み下さい」をご覧下さい。

お申し込みの画像データに
ハイビジョンサイズがある場合
①か②の何れかを○で囲んでください。

※ハイビジョンサイズについての詳細はホームページの
「お申し込みの前に必ずお読み下さい」をご覧下さい。

見本シートの分割
①か②の何れかを○で囲んでください。

見本シートをクラス別等に分けて作成する場合、
分割ごとに100円ご請求させて頂きます。

（2つに分割なら100円、5つに分割なら400円）

見本シートお届け時期
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