
この用紙は古物営業法の署名文書として使用する物です

お見積りされる前に下記をご確認下さい。
※ ご本人確認書類（運転免許証等）は有効期限内のものに限ります。

※ ゲーム機本体・携帯電話・パソコン機器等に保存されるデータ類・個人情報等は買取後に削除致します｡

※ 買取後のデータに関しましては保障出来ませんのでご注意下さい。

※ レア商品・ヴィンテージ・ハイブランド等、お取り扱いに注意が必要なものがあれば、事前にお申し付け下さい。

※ 破損の恐れのある品物やキズの付きやすいトレーディングカードで、

ファイル・袋・ケース等へ入った商品の開封など査定に必要な作業において商品状態を変更致します。

※ 元のファイル等へ戻す、持ち込み時の状態そのままに戻す等は致しかねます。

査定後の電話連絡 □あり □なし 袋・箱の返却 □持ち帰る □処分する

クーポン □あり □なし LINE査定 □あり □なし 来店予約 □あり □なし

□ 生年月日
Date of birth

年 月 日 才

〒 - ※都道府県からご記載ください

都 道 市 区
府 県 郡

□ 運転免許証 □ 学生証 □ 在留カード

□ パスポート □ その他（ )
※下記の本人確認書類は番号控え不要です。

□ マイナンバーカード □ 保険証 □ 住基台帳カード（写）

※個人買取以外は法人名記載

□ 会社員 □ 公務員 □ 自営業 □ 学生 □ 主婦/主夫 □ パート/アルバイト □ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

袋、カゴ、査定キャンセル品等、返却物は全て受け取り、確認しました。
右記金額での売却に同意します。　※署名後の商品返却は出来ません。

西暦
DATE

署名
Signature

POS情報欄　（氏名・電話番号・住所・生年月日・年齢・職業）

買取査定申込用紙・古物台帳
受付No.

伝票レジNo.

□ 氏名
NAME フリガナ

郵便番号
POST CODE TEL

住所２
ADDRESS 2

お客様記入欄　　（氏名・電話番号・住所・生年月日・年齢）

フリガナ TEL 生年月日
Date of birth

西暦 ・ 昭 ・ 平 年齢
Age

□ 住所1
ADDRESS１

□ 氏名
NAME □

□住所
ADDRESS

スタッフ記入欄

ご本人様
確認書類

証明NO

※保険証は事業所名のみ控えてください。 担当

適格請求事業者 　□個人買取    □登録なし    □登録あり　　　　   　法人名 T
※保護者の方への確認（18歳未満の方の場合） 電話確認の時間 ：

6

電話担当

査定書・レシート添付位置① 査定書・レシート添付位置②

NO 分類 品名（＋状態/本体系シリアルNO等） 買取単価 数量 買取金額

1

2

3

4

5

18

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

日
DAY

お客様記入欄　　（職業・同意確認等・買取合計金額）

職業

□ 買取合計金額

□

円20 年
YEAR

月
MONTH


