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サービスお申込書 1

サービスタイプ

お申込日：　　　　　年　　　月　　　日

お名前

都道府県

番地

TEL

Email

郵便番号

市町村

マンション・ビル名など

FAX

ホームページ

会社名

お
客
様
情
報

発
送
先
情
報

サ
ー
ビ
ス
内
容

個人 ビジネス

通常検品のみ 詳細指定・特別検品が必要

サービスタイプ

検品（日本への転送・代行輸入の場合）

日本への輸入 日本からの輸出 ロジスティックス 特殊な輸入(植物、車輌、危険物)

その他（ ）

お受取人名

都道府県

番地

TEL

郵便番号

市町村

マンション・ビル名など

FAX

会社名

上記と同じ住所

送信先：support@usstreamline.com

仕入れ・買い付けサポート

ご要望・特殊輸入の場合の内容など
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サービスお申込書 2 送信先：support@usstreamline.com

ご
請
求
先
情
報

お
支
払
い
方
法

お支払い方法

カード タイプ

カード番号 もしくは　ペイパルアカウント（メールアドレス）

カード 有効期限 セキュリティコード（カード裏面の番号）

カード 名義

ご署名： 日付：

クレジットカード※手数料4.5%

VISA マスターカード アメリカン・ エキスプレス

国際振込（US$） ※手数料 $15

お受取人名

都道府県

番地

TEL

郵便番号

市町村

マンション・ビル名など

FAX

会社名

お客様情報と同じ住所

ご
署
名

上記内容に間違いが無いことを確認した上で、Streamline Logistics社のサービスに申込みをします

Streamline No:

EVA Term Start

Rate

Note:

下記には書き込みをしないでください （Official Use Only）。

月 年

ペイパル※手数料 5％

JCB
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