
保安帽見積り依頼書 

東京安全株式会社 

ＦＡＸ ０３－３５５８－４５７５  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

印刷してＦＡＸしてください。折り返し見積書を送付いたします。 

＜お客様ご記入欄＞ 

会社名：             ご担当者： 

住 所： 

電 話： 

ＦＡＸ： 

ヘルメット仕様 

型式： 色： 個数： 

□新規作成  □前回製作あり：  年  月  日 

 

書体：1 角ゴジ 2 丸ゴジ 3 明朝 4 指定文字 正面（マーク）色： 

かぶって左側（社名など）  色： 

 

 

書体：１ ２ ３ ４（       ） 

かぶって右側（社名など）  色： 

※帽体後ろ側からの読みになります。 

 

書体：１ ２ ３ ４（       ） 

後面（社名や個人名など）  色： 

 

 

書体：１ ２ ３ ４（       ） 

氏名･血液型ステッカー 

タイプ NO.4 

          枚 

（記入後ご自身で貼付けて下さい） 

ライン加工 色 幅 個数 

１本線  ５mm ７mm 10mm 15mm  

２本線  ５mm ７mm 10mm 15mm  

３本線  ５mm ７mm 10mm 15mm  

 本線  ５mm ７mm 10mm 15mm  

なし    

＜備考＞ 

 

 


