
氏    名： 　＊法人の方は、会社名を記入して下さい。

電話番号： メールアドレス：

住　  所： 〒（　　　-　　　　）

※フレームはトナミ運輸での発送となりますので、会社orショップさんですと直送が可能です。

車種名

ご注文内容

お支払い方法

希望連絡手段

部品点数 　　　　　　点

人：

作業開始予定日   　　　　年　　　　月　　　　日 〔AM/PM〕   時頃 〔 持込み ・郵送 〕

塗装完了予定日   　　　　年　　　　月　　　　日 〔AM/PM〕   時頃 〔 引上げ ・郵送 〕

指示内容

塗装色

『【重要1.】注意点とお願い』をお読み頂けましたか？　

『【重要2.】ご注文方法と作業の流れ』をお読み頂けましたか？

ベアリングやゴム・樹脂製品は全て取り外して頂けましたか？

※分解出来るパーツは全てバラした状態で勘定をお願いします。

品名
注意点

マスキング指示
ご要望
など

※通常のマスキング箇所については承知致しておりますが、車種ごとにマスキ
ングが必要な部分、サンドブラスト用のマスキング指示もお願い致します。

クリアコート　有り/なし

色（　　　　　　　　　　　　　　　　）　艶（　　　　　　　　　）

発送前の
確認事項

（□にレ点でチェッ
クをお願いします）

剥離： ﾌﾞﾗｽﾄ： 釜： ① ② ③ ④ ⑤

発行日 　 　年　　　月　　　日

　バイク・パーツ塗装指示書

完成後の発送先住所：〒（　　　-　　　　）

パウダーコート　・　アクリルウレタンコート　・　耐熱塗装

銀行振込　・　代金引換　・　クレジットカード決済　・　現金　・　Origami　・　PayPay　・　Airペイ

電話　・　LINE　・　メール　・　FAX　・　その他（　　　　　　）



□　ベアリングは取り外してあるか？　（　○　・　×　）

□　シール・ゴム・樹脂製品は付いてないか？
　（　有　・　無　） （　シール　・　ゴム　・　樹脂　）

□　ボトムケース内にプラスチックのパーツは付いていないか？
　（　有　・　無　）

□　ボルト等の付属品　：　（　有　・　無　）
　（　塗装必要　・　不要　）

□　フレーム　：　車台番号の刻印　
　（　　○　　・　　×　→　マスキング　・　薄く塗る　　）

□　傷の有・無　：　溶接・パテ埋め必要か？　※別途料金
　（　必要　　・　　不要　）

□　錆の状態　：　（　○　・　×　）
　
□　素材　：　（　鉄　・　アルミ　・　その他：　　　　　　　　　　　）

□　完成後　：　（　引取　・　発送　）　（　現金　・　振り込み　）

＜バイク持ち込みチェックシート＞

　　（フレーム・ホイール・スイングアーム・ハブ・アンダーステム・トップブリッジ）


