
技術サポート Q&A シート 

  

・下記ﾌｫｰﾏｯﾄへの御記入をお願い致します。 

・お問い合せいただきました内容につきまして、弊社技術担当者より、受取り並びに内容確認のご連絡をさせて

いただきます。 

 

ﾌﾘｶﾞﾅ: 

お名前: 

貴社名: 

部署: 

TEL: FAX: 

E-mail: 

使用ｿﾌﾄ（□のﾁｪｯｸ Ver.の記入をお願い致します） 

 CAE 

□ Femap  Ver.      

□ Femap with Nastran   Ver.      

□ CADfix  Ver.      

 

 

 CAD 

□ Solid Edge ST  Ver.      

Q:お問合せ内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A:回答 

 

 

 

 

 

 

 

    

※お問合せの際にお客様よりお知らせいただいた個人情報及び機密につきましては、弊社規定に従い、適正に取扱い、管理及び維持に努めてまいります。 

TEL(078)230-6966 

FAX(078)230-6967 


