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■氏名、電話番号、住所（マンション名など）は返送時に必要となります。お間違いのないよう、ご明記ください。

■太枠内の必要事項をご記入の上、スケート靴に添付いただきますようお願いいたします。

＜ 研磨・修理　依頼書 ＞

■修理、その他のご依頼は、下の備考欄に作業内容を詳しくお書きください。可能な限り対応いたします。

※特に土日・祝日などの混雑時は、即日研磨・即日返送ができかねます。予めご了承ください。

※午前中にお荷物が届かない場合、定休日・臨時休業の場合は、返送が遅れる場合がございますので、
　余裕を持ってご発送ください。

※ご発送の際は必ず「午前中」をご指定ください。

※コブ出し作業は、スケート靴本体に直接テープやシール等で印を付けてください。
※複数の場合は、スケート靴1足ごとに溝の深さを明記したメモを貼り付けください。
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靴
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□小杉スケート
□他社（　　　　   　　　　　）

20　　　　年　　　　月ごろ

黒
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府・県

ランナーのみ
(ﾌﾟﾚｰﾔｰ ・ ｺﾞｰﾘｰ)

溝
の
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スピード

ホッケー

購入店名

氏名

（フリガナ）

7

プレーヤー

靴
の
種
類

フィギュア 白

住所

購入時期

深溝浅溝

約

（自宅）

電話番号

×

×

1

ゴーリー

(携帯電話)

□小杉スケート
□他社（　　　　   　　　　　）

20　　　　年　　　　月ごろブレード

ブレード

9

8 16 16
約 約

3

中溝

　↓ご希望の深さに「〇」をご記入ください。
　　(ご指定がない場合は、現状の深さでの作業となります。)
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