
≪引取先≫ ご住所：

≪納品先≫ ご住所：

≪納品先２≫ ご住所：

≪ その他 ≫

≪ 車種希望 ≫

・お見積もりは無料です お気軽にどうぞ 赤帽スマイル運送

・実際の走行距離・作業内容で料金が変わる場合がございます TEL： 080-1089-6373

・契約成立はお電話にてご依頼が確定してからとなります FAX： 03-3859-2724

E-Mail： happy_smile_travel@akabou.ne.jp

高速利用： 可 ・ 不可

☑ソファー　　 × 　× 　ｃｍ

☑机　　台 (種類)　　　　☑椅子　　脚 (種類)

　　　 × 　　× 　ｃｍ
☑ベッドマット

(マットレス)

☑段ボール箱　　　　箱

☑プラケース　　 × 　× 　ｃｍ　 　個

☑ベッド：シングル・セミダブル・ダブル　※分解：可・不可 ☑布団など

☑棚など　　 × 　× 　ｃｍ

☑箪笥　　　 × 　× 　ｃｍ☑炊飯器

(該当に〇を)　☑戸建て　☑アパート　☑マンション　☑エレベーター： 有・無　☑建物養生：必要・不要　☑その他(トランクルームなど)

≪ 品物 ≫

☑レンジ

☑冷蔵庫　　　 × 　× 　ｃｍ ☑洗濯機　　 × 　× 　ｃｍ

☑テレビ　　　インチ　　　台

※希望車種に〇を(提携店に確認させていただきます)

弊社は通常幌車・奥 194ｃｍ　高さ140ｃｍ　幅140ｃｍ　重さ350kg

☑幌車
☑特装高幌車

(高さ180cm)

☑幌車２台～

(作業員２名～)

☑その他

(作業のみ)

https://www.akabou-smile.com/

※該当品に〇を以外の品物は≪その他≫の欄に、サイズ・数量など詳細に記入をお願いします

※運搬上の注意点など (別途 発地で運賃ご精算希望など御座いましたらご記入を)　

(該当に〇を)　☑戸建て　☑アパート　☑マンション　☑エレベーター： 有・無　☑建物養生：必要・不要　☑その他(トランクルームなど)

(該当に〇を)　☑戸建て　☑アパート　☑マンション　☑エレベーター： 有・無　☑建物養生：必要・不要　☑その他(トランクルームなど)

ご住所：

希望日程：　　 　　年　　　月　　　日

(集荷)　　　　　　　時　　　　　　分

希望日程：　　 　　年　　　月　　　日

(配送)　　　　　　　時　　　　　　分

即 納 ・ 時間指定 同乗希望： 有 ・ 無 お客様お手伝い：　有 ・ 無

引越作業依頼書
赤帽引越シングルパック・ミニ引越

≪　お見積り依頼 ・ お問い合わせ　≫
印刷してご利用ください

FAX： 03-3859-2724

御社名

　

　　　　　　(領収書の発行が必要な場合はご記入を)

御担当者　　　　　　　　　　  　　　様

TEL：　　　　ー　　　　ー FAX：　　　　ー　　　　　ー


