
通販注文用紙「旬だより・くだもの」
FAX ６５４（０２３） ４１１２－ご依頼主様情報

住所

氏名 様
電話
FAX

都 道
府 県

市 区
郡

ふりがな

〒

－－
－－

注文商品合計金額 円

記入日 / (     )

ご注文内容
番号 単価 数量 送料金額 合計

A

B

ご注文内容
番号 単価 数量 送料金額 合計

A

B

3,300

2,800

3,000

1,650

1,350

2,300

3,300

2,800

2,300

18,000

12,200

3,300

2,800

3,000

1,650

1,350

2,300

3,300

2,800

2,300

18,000

12,200

小計

お届け先 No.

住所

氏名 様

電話 FAX

都 道
府 県

市 区
郡

ふりがな

〒

－－ －－

B商品ご注文の方ご選択 ： ラ・フランス /  ふじりんご

お届け先 No.

住所

氏名 様

電話 FAX

都 道
府 県

市 区
郡

ふりがな

〒

－－ －－

B商品ご注文の方ご選択 ： ラ・フランス /  ふじりんご

小計

1

2

3

4

5

7

8

9

6

1

2

3

4

5

7

8

9

6

（※税込み金額です）

※ ※

（※税込み金額です）

代金の振込み確認後、順次発送いたします

初 夏 の 味 覚令  和  ３  年  版


