
 
申込⽇      年   ⽉   ⽇ 

 
追加プログラムセット購⼊申込書 

 
「追加プログラムセット購⼊規約」に同意し、以下のとおり追加プログラムセットの購⼊を申し込みます。 
 
***************************************************************************  

1. FLIP プログラムの⾔語の選択 

□  ⽇本語       □  英語 

2. アンサーサービスの⾔語の選択・窓⼝追加について 

□  ⽇本語 
現在英語のアンサーサービスを使⽤されている場合で、追加プログラムセットについては⽇本語のアンサーサービスを希望される 
場合は、必ず窓⼝追加をお申込みください。⽇本語のアンサーサービスを使⽤されている場合は、窓⼝追加は任意です。     

□  窓⼝を追加する※      □  窓⼝を追加しない 
 

□  英語  
現在⽇本語のアンサーサービスを使⽤されている場合で、追加プログラムセットについては英語のアンサーサービスを希望される 
場合は、必ず窓⼝追加をお申込みください。英語のアンサーサービスを使⽤されている場合は、窓⼝追加は任意です。   

□ 窓⼝を追加する※       □  窓⼝を追加しない   

3. FLIP プログラム LAN 接続の動作確認について 

□ 確認済み  
□ 確認未  

→いずれかにチェック（ □ 購⼊前に動作確認します／ □ 動作確認をしませんが、接続に問題ありません） 

    ※「窓⼝を追加する」を選択された場合は、 
１．別紙「追加窓⼝申込書」にご記⼊の上、本申込書と併せてお送りください。 
２．追加窓⼝年会費 10 万円（税別）/1 ⼝あたり）のお⽀払いが必要となります。 
 

*************************************************************************** 
 

 
＜購⼊申込担当者＞ 

住所 
〒 

部署名                                        

⽒名  

連絡先 TEL                  メールアドレス 

社名・法⼈名 
（個⼈会員の場合は⽒名）  

【送付先】     info@flip.or.jp 



 
【追加プログラムセット購⼊申込に関する注意事項】 
追加プログラムセット購⼊のお申込みあたり、必ず「追加プログラムセット購⼊規約」および「⼀般社団法⼈ FLIP コンソーシアム
⼀般会員および正会員規約」、「⼀般社団法⼈ユーザー会員規約」または「FLIP Consortium Overseas Membership 
Terms and Conditions」をご確認下さい。 

 

＜追加プログラムセットについて＞ 

・追加プログラムセットは⽇本語または英語のいずれかを選択できます。なお改良・機能拡張された英語版のプログラム、マニュアル等について

は、⽇本語版のものよりも提供が遅れる、または、提供されない可能性がございますので、英語を選ばれる際には、あらかじめご了承ください。 

・アンサーサービスの⾔語は、⽇本語または英語のいずれかを選択できます。 

・現在アンサーサービスで使⽤されている（または、⼊会と同時に追加プログラムセットの購⼊を申し込まれる場合は⼊会申込書で選択された）

⾔語とは別の⾔語でアンサーサービスを利⽤される場合は、窓⼝担当者の追加登録および追加窓⼝年会費 10 万円（税別）／⼝のお

⽀払いが必要となりますので、別紙「追加窓⼝申込書」にてお申込みください。なお、現在使⽤されている（⼊会と同時に購⼊を申し込まれ

る場合は⼊会申込書で選択された）⾔語と同じ⾔語でアンサーサービスを利⽤される場合は、窓⼝担当者の追加登録は任意です。 

・追加プログラムセットは実⾏形式で 10 ライセンスとなり、LAN に接続された最⼤ 10 台までの PC で同時に使⽤が可能です。現在ご使⽤に

なっている LAN システムによってはお使いいただけない場合がございますので、お申込みの前には事前に LAN 接続の動作確認をお勧めいた

します。動作確認に関しましては、⼀般社団法⼈ FLIP コンソーシアム テクニカルサービス（tech_info@flip.or.jp）までお問い合わせくだ

さい。 

 

（ご注意）  

ユーザー会員の⽅の場合、追加プログラムセットのプロテクトキーについては、現在お使いのプロテクトキーとは違うポートをお使いいただくこと

になります。御社のポートの空き状況によっては、ご使⽤いただけない場合がございますので、事前に御社のネットワーク管理者にご確認をお

願いいたします。 

 

【追加プログラムセットに関するお問い合わせ先】 

 ⼀般社団法⼈ FLIP コンソーシアム事務局 カスタマーサービス ＜E-Mail︓ info@flip.or.jp ＞ 

〒604-0844 京都府京都市中京区仲保利町 185 時事通信社ビル５階  TEL︓075-253-1240 

 

 

  ご記⼊後は、FLIP コンソーシアムカスタマーサービス info@flip.or.jp 宛にお送りください。 
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