
 

FAX ０３-３９８６-１８１４ たおるショップ あがつま 宛 

FAX ご注文書 

ふりがな  

お名前  
 

会社名・部署名  
 

ご住所 〒 
 

電話番号 （     ）       ― 
FAX 番号 （     ）       ― 

ご
注
文
者 

メールアドレス ＠ 
※↓お届け先がご注文者と異なるときに記入して下さい 

ふりがな  

お名前  
 

会社名・部署名  
 

ご住所 〒 
 

お
届
け
先 

電話番号 （     ）       ― 

お届け 
方法 

宅配便・メール便 
(ご希望のお届け方法に○を付けて下さい) 

※メール便では指定できません 

宅配便お届けご希望日：   月   日  
時間帯 ： 午前中・1２時－1４時・1４時－1６時 

1６時－1８時・1８時－２1時

お支払

方法 
銀行振込(前払) ・ 代金引換 

(ご希望のお支払い方法に○を付けて下さい) 

※メール便では代金引換はご利用できません 
代金引換は、お届け配達員に現金で商品と引替に

代金をお支払いください。 
 商 品 名 カラー 数 量 単 価 計 

     

     

     

     

     

ご
注
文 

ご要望（のし、包装などその他） 

※弊社にＦＡＸ到着後、代金・送料・手数料・納期・お振込み先などをお知らせ致します 


