
案内状申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
9月9日（金）

希望出展社

No.1

送付先　マイクロウェーブ展2005事務局　FAX 047-309-3617

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名

メールアドレス

㊞

マイクロウェーブ展2005事務局　行

下記の通り申込みをいたします。

全出展社

■案内状（封筒込み）

※数量に限りがありますので、事務局にて枚数を調整させていただく場合があります。

提出日　2005年　　月　　日

全出展社

通信欄

全出展社

希望枚数 枚

MICROWAVE EXHIBITION 2005

〒

@



装飾施工会社登録書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月7日（金）

全出展社全出展社

No.2

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り登録をいたします。

住　所

電話番号 FAX番号

会社名

部署名 担当者名 ㊞

　広告代理店

住　所

電話番号 FAX番号

会社名

部署名 担当者名 ㊞

　装飾施工会社

住　所

電話番号 FAX番号

会社名

部署名 担当者名 ㊞

　電気工事会社

提出日　2005年　　月　　日

全出展社

■いずれかを選択して下さい。

　　□ ①基本小間のみで展示を行ないます。

　　□ ②事務局に装飾施工を依頼します。

　　□ ③自社で装飾施工会社を選定し、工事を行います。

　※上記で③を選択した場合、必ず下記の登録欄に記入して下さい。

通信欄

全出展社

MICROWAVE EXHIBITION 2005

〒

〒

〒

〒

■該当する項目に○をつけて下さい。※全出展社必ずご記入下さい。

　　　 ①基本小間のパラペット（　必要　・　不要　）

　　　 ②社名板の製作・取付　（　必要　・　不要　）



全出展社 全出展社

通信回線工事申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月7日（金）

希望出展社

No.3

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

通信欄

全出展社

小間内通信回線の設置位置　※必ずご記入下さい。

［記入例］

①臨時電話回線のみ 事務局記入欄

事務局記入欄②臨時電話回線＋電話機
¥39,900（税込）×　　　　　回線
¥39,900（税込）×　　　　　回線

事務局記入欄ISDN回線　(INS64)　 ¥59,850（税込）×　　　　　回線

■アナログ回線

■ISDN回線

※ターミナアダプタは各社ご用意下さい。
※DSU内蔵電話交換機を使用しているため、DSUのご用意は不要です。

事務局記入欄Bフレッツ回線 ¥157,500（税込）×　　　　 回線

■光ファイバ通信

MICROWAVE EXHIBITION 2005

※光ファイバ臨時回線の申込手続きが必要なため、利用1ヶ月前（10月7日）までの受付（厳守）となります。

〒

ブース正面

通路

Bフレッツ回線

隣接小間

隣接小間

ブース正面



全出展社

住　所

電話番号 FAX番号

会社名

部署名 担当者名 ㊞

　電気工事会社

電気工事申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月14日（金）

全出展社全出展社

No.4

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

■いずれかを選択して下さい。※全出展社必ずご記入下さい。

　　　□ ①基本小間の電気設備（1小間につき100V1kWコンセント）のみを利用します。

　　　□ ②事務局に電気工事を依頼します。

　　　□ ③自社で工事会社を選定し、電気工事を行います。
　　　　※上記で③を選択した場合、必ず下記の欄に記入して下さい。

通信欄

全出展社

※原則として電気幹線工事料・電気使用料は展示会終了後、出展社宛に御請求致します。
　御請求先に変更がある場合は、下記通信欄に御請求先をお書き下さい。

■基本設備として1小間あたり単相100V 1kWが含まれます。基本設備を含み、必要な電気容量の合計を記入して下さい。
　展示会終了後、出展社様宛にご請求致します。

出展小間数（　　）小間×1kW

単相100V

合計電気容量 kW

kW

小間内開閉器の設置位置　※必ずご記入下さい。

追加申込み電気容量 kW ×
※

¥13,125-

単相200V

追加申込み電気容量 kW ×
※

¥13,125-

三相200V

追加申込み電気容量 kW ×
※

¥13,125-

基本設備

※上記金額(税込)は幹線工事（¥10,500-)と
　電気使用料（¥2,625-）の合計額です。

※上記金額(税込)は幹線工事（¥10,500-)と
　電気使用料（¥2,625-）の合計額です。

MICROWAVE EXHIBITION 2005
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全出展社 全出展社

危険物持込許可申請書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月14日（金）

希望出展社

No.5

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申請をいたします。

提出日　2005年　　月　　日

通信欄

全出展社

※危険物の分類については本文をご覧ください。
※仕様書、カタログを2部添付してください。

※仕様書、カタログを2部添付してください。

■機械等内蔵油ならびに実演材・展示品

品　名 使用目的

■裸火・その他

プロパン

高圧ガス (窒素・炭素ガス等)

植物油　(品名　　　　　　 )

その他　(品名　　　　　　 )

品　名 1時間あたりのカロリー数 使用目的

ℓ

㎘

㎘

ℓ

■プロパン等の危険物

第１石油類

第２石油類

第３石油類

第４石油類

第５石油類

品　名
1　日
使用量 品　名

1　日
使用量 品　名

1　日
使用量 品　名

1　日
使用量

機械内蔵油 コンプレッサー油 フラックス その他

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

ℓ

MICROWAVE EXHIBITION 2005
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全出展社 全出展社

通信欄

バッチ・搬入出許可証申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月14日（金）

全出展社全出展社

No.6

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

出展社バッチ 枚

作業員バッチ 枚

搬入出許可証 枚

MICROWAVE EXHIBITION 2005

〒

※作業員バッチ
　搬入・搬出時に会場内で作業に従事する方は、「作業員バッチ」を着用して下さい。
　ただし開催中は入場できません。

※出展社バッチ
　出展社は、開催中と搬入・搬出時に入場できる「出展社バッチ」を着用して下さい。



全出展社 全出展社

全出展社

通信欄

アンカーボルト申請書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月14日（金）

希望出展社

No.7

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

住　所

請求先

電話番号 FAX番号

部署名 担当者名 ㊞

MICROWAVE EXHIBITION 2005

アンカーボルト打設費の請求先　※上記申込者名と異なる場合、ご記入下さい。

※アンカーボルト打設費として1本につき￥1,575（税込）は各出展社の負担となります。

※申請書提出の際にはアンカーボルト打設場所を示した施工図面も添付して下さい。

※アンカーボルトをご使用にならなかった場合は事務局へご返却下さい。
　ご返却分についてはアンカーボルト打設費はご請求いたしません。

※アンカーボルトの打設にあたり、「出展マニュアル」の使用条件、作業要領を厳守して工事を行って下さい。
　違反した場合は、相当の損害賠償金をいただきますのでご留意下さい。

使用アンカーボルト

サイズ(直径) 本数

8mm

10mm

12mm

本

本

本

〒

〒



全出展社 全出展社

通信欄

全出展社

床・備品リース申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月21日（金）

希望出展社

No.8

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

MICROWAVE EXHIBITION 2005

ラウンジセットA

ラウンジセットB

カフェセット

受付カウンターA

受付カウンターB

ショーケース

ユニットカウンターA

ユニットカウンターB

パイプイス

OAチェア

カウンターチェアA　　SH500

カウンターチェアB　　SH600

カウンターチェアC　　SH700

スタッキングチェアA　　ブルー

スタッキングチェアB　　ホワイト

スタッキングチェアC　　シルバー

ビデオセット（27インチ）

スチール棚 w900×d450×h1,800

w2,200×1,000

w1,500×d600×h920

w900×d450×h800

w650×d450×h900

w1,200×d600×h800

w1,200×d600×h940

ユニットカウンターC w1,500×d600×h800

ユニットカウンターD w1,500×d600×h940

ユニットカウンターE w1,600×d700×h700

ユニットカウンターF w1,800×d700×h800

貴名受 A

貴名受 B

植木

植木

植木

パンチカーペット　No.（　　　）

大鉢

中鉢

小鉢(グリーン・花)

¥10,500

¥15,750

¥37,275

¥40,425

¥6,300

¥10,500

¥24,150

¥12,600

¥13,125

¥13,650

¥14,700

¥16,800

¥21,000

¥630

¥8,400

¥3,150

¥3,150

¥3,150

¥3,150

¥3,150

¥3,150

¥59,850

¥5,775

¥6,825

¥4,200

¥1,575

白布（防炎） ¥1,575

¥3,675

¥2,625

¥1,050

小間

品　　　名 価　格 数　量

02

03

06

04

05

07

08

09

11

12

13

15

14

16

01

10

No. 事務局記入欄

備
品
リ
ー
ス

床

植
栽

カタログスタンド（A4タテ12段）

〒

※上記金額は消費税を含めた金額です。※別添資料「リース備品カタログ」ご参照ください。



全出展社 全出展社

通信欄

全出展社

照明器具申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月21日（金）

希望出展社

No.9

送付先　株式会社オープンハウス　FAX 03-5730-4861

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

株式会社オープンハウス　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

MICROWAVE EXHIBITION 2005

※配線工事費　1kWごとに別途配線工事費（1kW/¥6,300）が加算されます。（kW数は小数点以下切り上げ）

※上記金額は消費税を含めた金額です。

小間内照明、電源の設置位置　※必ずご記入下さい。

No.　　　　　品　　　名

01　　300Wハロゲンライト

02　　100Wアームスポット（ハロゲン球）

03　　100Wアームスポット（レフ球）

04　　100Wスポットライト（ハロゲン球）

05　　100Wスポットライト（レフ球）

06　　コンセント

07　　配線工事費

価　格

¥6,300

¥5,250

¥3,150

¥5,250

¥3,150

¥3,150

¥6,300

数　量 事務局記入欄

300Wハロゲンライト 100Wアームスポット
　　　　（ハロゲン球）

100Wアームスポット
　　　　　　（レフ球）

100Wスポットライト
　　　　（ハロゲン球）

100Wスポットライト
　　　　　（レフ球）

コンセント

¥6,300 ¥5,250 ¥3,150 ¥5,250 ¥3,150 ¥3,150

kW

〒

［記入例］

ブース正面
ブース正面

通路

隣接小間

隣接小間

300Wハロゲンライト

100Wアームスポット（ハロゲン）

100Wアームスポット（レフ）

100Wスポットライト（ハロゲン）

100Wスポットライト（レフ）

コンセント

凡例



全出展社 全出展社

全出展社

通信欄

共通飲食券申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月21日（金）

希望出展社

No.10

送付先　パシフィコ横浜　施設サービス部　FAX 045-221-2137

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

パシフィコ横浜　サービス事業部　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

MICROWAVE EXHIBITION 2005

1.郵送またはFAXにてお申し込み下さい。

2.申込書到着後に、御請求書を発行させて頂きます。

3.入金を確認しだい、食券を送付いたします。

4.「代金預り書」は精算の際に必要となりますので、必ず保管して下さい。

5.お申し込みの際には、必ず下記の欄に御名刺を添付して下さい。

名刺添付欄

■共通飲食券申し込み

〒

希望枚数 シート



全出展社 全出展社

通信欄

全出展社

弁当申込書
提出の際には必ずコピーをとり、控えとして保管して下さい。

提出期限
10月28日（金）

希望出展社

No.11

送付先　展示ホールレストラン　イー・ジェイ　FAX 045-221-1261

住　所

電話番号 FAX番号

出展会社名 小間番号

部署名 担当者名 ㊞

展示ホールレストラン　イー・ジェイ　行

下記の通り申込みをいたします。

提出日　2005年　　月　　日

MICROWAVE EXHIBITION 2005

日替わりお好み弁当

日替わりお好み弁当

日替わり幕の内弁当

ウーロン茶

日本茶

コーラ

ジュース

缶コーヒー

¥800

品　名

¥1,000

¥1,200

¥120

¥120

¥120

¥120

¥120

11/8㈫ 11/9㈬ 11/10㈭ 11/11㈮ 合 計 事務局記入欄

〒

※上記金額は消費税を含めた金額です。

単　価



MWE2005

No.1 No.2 No.3 No.4

No.5 No.6 No.7 No.8

No.9 No.10 No.11 No.12

No.13 No.14 No.15 No.16

No.17 No.18 No.19 No.20

 ■床面パンチカーペット カラーサンプル

お申し込みの際は、床・備品リース申込書（No.8)に記入の上
（株）オープンハウス宛に、FAXもしくは、郵送下さい。

01



MWE2005
■備品リースカタログ

お申し込みの際は、床・備品リース申込書（No.8)に記入の上（株）オープンハウス宛に、FAXもしくは、郵送下さい。

ラウンジセットA ラウンジセットB カフェセット

ショーケース
W1,500×D600×H920

パイプイス OAチェア カウンターチェア
A.SH500　B.SH600

C.SH700

スタッキングチェア
Aブルー　B.ホワイト

C.シルバー

ビデオセット
27インチTV+VHSデッキ

カタログスタンド スチール棚
W900×D450×H1,800

貴名受 A

貴名受 B 白布

05

受付カウンターA
W900×D450×H800

受付カウンターB
W650×D450×H900

ユニットカウンターA
W1,200×D600×H800

ユニットカウンターB
W1,200×D600×H940

ユニットカウンターC
W1,500×D600×H800

ユニットカウンターD
W1,500×D600×H940

ユニットカウンターE
W1,600×D700×H700

ユニットカウンターF
W1,800×D700×H800

02

04

06

11 12 13 14 15

07 08 09 10

05

03


