
ＦＡＸはこちらの方向からお入れ下さい鈴和のこだわり商品 注文書 ※Ａ４版
２４時間受付（手紙・ＦＡＸ兼用） FA X ：０１８－８３２－９０７０ ※消費期限は弊社記入欄です

ご依頼主様住所 お届け先様住所（ご依頼主様以外に送る場合）

お名前： お名前： 内容

（ ）顧客ＮＯ．

ご住所：〒 ご住所：〒

(消費期限 年 月 日):

お電話番号： お届け希望日お電話番号： ） －（
（ ） － 年 月 日 時頃

ファックス： ） －（ お名前： 内容

ご自宅用ご注文内容： ※個数を忘れずに記入

ご住所：〒

(消費期限 年 月 日):

お電話番号： お届け希望日
（ ） － 年 月 日 時頃(消費期限 年 月 日)←弊社記入欄です:

お名前： 内容お届け日： 年 月 日 時 頃

。記 入 が 無 い 場 合 は こ ち ら の 都 合 で 発 送 し ま す

ご住所：〒
メモ欄

(消費期限 年 月 日):

お電話番号： お届け希望日
（ ） － 年 月 日 時頃注文用紙を希望 する ( 枚) しない

お問い合わせ → ＴＥＬ ０１８－８３２－５９２４ 月～土 ＡＭ８：３０～ＰＭ５：００:


