
共用ＣＳＮサービス　利用申込書

お申込日

サービス開始希望日

□新規 □更新

コスモエア株式会社 御中

共用ＣＳＮサービス利用契約書、および利用規約に同意の上、利用を申し込みます。

（カナ）

▼CSNシステムを管理・運用される方の情報をご記入ください。

部署／役職

E-Mail

ドメイン名
サブスクライバー

ライセンス数

ASN-GWの
IPアドレス

VPNの
IPアドレス

▼ご希望のサービスにチェックしてください。

Order Code
契約手続料

(税別)
月額利用料

(税別)

 □　P1 \185,000 \185,000

 □　P2 \285,000 \285,000

 □　U1 \285,000 -

 □　I1 \160,000 \160,000

 □　I2 \135,000 \135,000

 □　I3 \130,000 \130,000

 □　I4 \130,000 \130,000

 □　I5 \120,000 \120,000

　本サービスの詳細は、サービス利用規約をご参照ください。

【書類送付先】

　コスモエア株式会社

　〒146-0091　東京都大田区鵜の木2-2-8鵜の木ビル2F

　TEL：03-5732-1502

　E-Mail：WiMAX-CCSN@cosmoair.co.jp

業務部記入欄

お申込み
プラン

P1契約中の1,000ID追加

2,001IDから3,000IDへ拡張

3,001IDから4,000IDへ拡張

4,001IDから5,000IDへ拡張

説明

1,000IDまで利用可能（基本契約１）

2,000IDまで利用可能（基本契約２）

P1→P2への変更手続き費用として

＿＿＿＿．＿＿＿＿．＿＿＿＿．＿＿＿＿ ＿＿＿＿．＿＿＿＿．＿＿＿＿．＿＿＿＿

5,001ID以降、1,000IDずつ拡張

＠

平成　　　年　　　月　　　日

（カナ）

〒

役職

（カナ）

平成　　　年　　　月　　　日

登録者氏名

印

（カナ）

利用申込者
（ご契約者）

住所

法人名
組織名

代表者氏名


