
エコルート：地震シェルター代理店担当 行 

 

簡易設置型「地震シェルター」代理店申込書 

 

私（当社）は、簡易設置型「地震シェルター」の代理店に申込みます。 

個人の方は※は不要です 

申込日   年   月   日 

□ 代理店A（商品在庫） 

□ 代理店B（在庫なし） 

氏名・社名※：                              印   

住所：〒                                       

                                            

部署/役職※：                                   

担当者名：                                     

連絡先（電話/携帯可）：                             

連絡先（E-mail）：            ＠                    

 
FAX 確認後、代理店担当よりご連絡申し上げますのでしばらくお待ち下さい。 

２営業日待っても連絡がない場合はFAX 送信エラーの可能性がありますので再度ご

連絡いただければ幸いです。 

 

＜お問い合わせ先＞ 

有限会社エコルート 

本社：東京都武蔵村山市残堀1-32-1 

ご連絡先電話番号：042-520-2515 （平日11:00-20:00） 

※記載事項は本件のご連絡に関してのみに利用し、これ以外には使用いたしません。 

 

 FAX 送り先：０４２-５２０-２５１６（24 時間受付） 


