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◆認定代理店様情報◆

◆認定販売店様情報◆

■ご契約製品情報　<Subscription契約に必要な製品情報です>■

オーダータイプ
※ 選択してください □ 更新申込 □ 再契約

更新契約情報はこちらにご記入ください 再契約契約情報はこちらにご記入ください

製品名

対象契約番号

契約者名

□契約下のすべてのグループIDを更新 □契約下のすべてのグループIDを更新

□一部のグループIDを更新 □一部のグループIDを更新

本 本
ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク

本 本
ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク

本 本
ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク

本 本
ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク

本 本
ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク ライセンスタイプ □スタンドアロン　□ネットワーク

1年 2年 3年

※但し教育機関製品は1年のみ

更新するグループID
指定 3

4

5

対象グループID

現Subs契約内容に変更する必要がない場合はこのフォームは不要です

ご注文書に契約IDと契約社名をご記入の上、ご発注ください

上記で「一部のグループIDを変更」を選択した場合、更新するグループをご指定ください

契約更新の指定
※ 選択してください

対象グループID

認定代理店様　本契約ご担当者部署・
お名前・連絡先お電話番号

契約年数
※ 選択してください

ライセンス数 ライセンス数

カスタマー・インフォメーション・フォーム
　（Subscription 更新・再契約申込専用）

1

2

3

4

5

1

2

***認定販売店様記入欄***

◆Subscriptionをお申込みのお客様へ　　◆
使用条件への同意  オートデスクは、お客様が Autodesk Subscription 使用条件（以下「使用条件」）に同意する場合に限り、Autodesk Subscription  を許可します。使
用条件は、Autodesk Subscription  センター（http://www.autodesk.com/subscriptionlogin）で参照することができます。Autodesk Subscription  を発注することにより、個
人の場合はお客様自身、組織を代表して購入しようとしている場合はお客様の組織が、使用条件に拘束されることに同意したものと見なされます。この使用条件に拘
束されることを望まない場合は、オートデスクまたは Autodesk Subscription  を購入したオートデスクリセラーに対し、Autodesk Subscription  発効日から 30 日以内に
書面にて通知してください。30 日以内に書面による通知を提出した場合は、お客様の Autodesk Subscriptionの注文は取り消されます。これにより、お客様は
Autodesk Subscription  の恩恵を活用することができなくなり、受領またはダウンロードした恩恵を返却または破棄する義務が発生します。30 日以内に書面による通知
が届かなかった場合は、お客様およびお客様の組織は使用条件に同意したものと見なされます。

個人情報の開示  お客様がこのカスタマー・インフォメーション・フォーム（以下「フォーム」）に記入した情報は、Autodesk Subscription契約の履行に関連する目的で、
オートデスクにより使用されます。オートデスクは、外注委託業者およびオートデスク認定リセラー（お客様の特定のサポーティングリセラーも含みます。）に対して、お
客様のAutodesk Subscription  契約を履行する目的で、お客様の情報へのアクセスを認めます。このフォームをご提出頂くことにより、お客様はオートデスクがお客様
の情報を認定パートナーに提供することに同意したと見なされます。お客様が、ご自身の情報がオートデスク認定リセラーに提供されることを希望されない場合は、こ
のフォームをご提出頂く前に、オートデスクにご連絡下さい。（連絡先：jp.subscriptions@autodesk.com.）

お客様がWeb上のSubscription センターを有効にする際は、使用条件に同意することが前提になります。
同意されない場合は、その旨をご購入元のオートデスク認定リセラーまでご連絡ください。

認定販売店様　会社名 / コード

認定販売店様　本契約ご担当者部署・
お名前・連絡先お電話番号

認定代理店様　会社名 / コード

Subscirption　御社注文番号

株式会社オーク

TEL:03-3254-2094  /  FAX:03-3258-3343

各グループごとに
ライセンスタイプを
選択してください
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■契約内容変更箇所　<変更箇所はどこですか？選択してください>■
1.契約管理者変更 → 下記1の欄にて変更内容をご記入ください

2.ソフトウェアコーディネーター情報変更 → 下記2の欄にて変更内容をご記入ください

3.同契約グループ間のライセンス移動 → 下記3の欄にてご希望の内容をご指定ください

4.別契約との結合したい → 下記4の欄にてご希望の内容をご指定ください

1.契約管理者情報で変更したい箇所を選択し、ご記入ください

※契約者名が変更になる場合、このフォームでは変更することが出来ません。

□ご住所

□ご担当部署名

ご担当者名フリガナ

□ご担当者名

□電話番号 □FAX番号

□電子メールアドレス

★メールアドレス無しの場合

□変更対象となるグループ

□ご住所

□ご担当部署名

ご担当者名フリガナ

□ご担当者名

□電話番号 □FAX番号

□電子メールアドレス

3.同契約内グループ間のライセンス移動をご希望の場合はこちらにご記入ください

ライセンス数 ライセンス数

4.別契約と結合をご希望の場合はこちらにご記入ください

こちらの用紙に書ききれない場合はご相談ください（例：シリアルがこの欄以上に多い、設定したいグループが3つ以上　等）

変更なし

変更なし

変更有

変更有

変更有

変更なし

現Subs契約内容に変更する必要がない場合はこのフォームは不要です

ご注文書に契約IDと契約社名をご記入の上、ご発注ください

Subscirption　御社注文番号

グループID

□　メールアドレスなし★
更新等各種お知らせのご案内はHTML形式にてご指定いただいたメールアドレスに配信さ
れます。

ライセンス
タイプ

2.ソフトウェアコーディネーター情報で変更したい箇所を選択し、こちらにご記入ください

サブスクリプションはメールを使用したサービスです。
アップグレード製品のお届け以外の主要なサービスを、メンバー専用のWebサイト経由にてお客様に提供いたしております。
また、重要なお知らせはすべて電子メールにてご案内いたしております。
電子メールアドレスのご登録がない場合、メンバー専用のWebサイトへのアクセスができないことと、
電子メールによるお知らせをお届けできない旨をご了承ください。

□　メールアドレスなし★

現在のグループ形態

複数グループある場合は別紙にてご指定の上添付してください

追加先契約ID番号

※指定グループID番号
がある場合はご記入ください

追加先契約情報

ライセンス
タイプ

グループID

変更後のグループ形態

カスタマー・インフォメーション・フォーム
　（Subscription 更新・再契約申込専用）

変更有

変更なし
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