
パラグライダーライン修理依頼表 

ショップ名︓                           ＴＥＬ︓        
ユーザー名（カタカナ）︓                   ＴＥＬ︓         
メーカー名︓ 
機種名  ︓ 
シリアルナンバー︓ 

破損箇所 
⾒本ライン︓     ⾊     本 製作ライン︓      本希望  
ラインの場所                ラインプラン No  
⾒本ライン︓     ⾊     本 製作ライン︓      本希望  
ラインの場所                ラインプラン No  
⾒本ライン︓     ⾊     本 製作ライン︓      本希望  
ラインの場所                ラインプラン No  
⾒本ライン︓     ⾊     本 製作ライン︓      本希望  
ラインの場所                ラインプラン No 
⾒本ライン︓     ⾊     本 製作ライン︓      本希望  
ラインの場所                ラインプラン No  
ラインプラン No がわからない場合はお⼿数ですが場所 図でお書きください。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

返送先住所 

〒                                       TEL 

当社記⼊欄 
受付⽇    年   ⽉   ⽇ 受付担当者名 
製作⽇    年   ⽉   ⽇ 製作担当者名 
出荷⽇    年   ⽉   ⽇ 出荷担当者名 

住所: 〒315-0157 茨城県⽯岡市上曽１７７４­2    アエロタクトリペアセンター  TEL03-6231-3440 
Ver.2024 
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