
送付枚数 枚

パネル・デ・ギフト
専用オーダーシート

■ご注文数をご記入ください。

●発信の前に、ご注文の内容をもう一度ご確認ください。　

※お申し込み後の変更・キャンセルはご遠慮ください。また商品の特性上、返品はお受けいたしかねます。

●ご請求担当販売店名

●販売店コード
※必ずご記入ください

●都道府県名

お願い：カタログ裏表紙のオーダーシートをご参照のうえ、太枠内を必ずご記入ください。

●お客様名（学校・施設名）

●ご発注担当者名

●ユーザーコード
※必ずご記入ください

● FAX 番号

●ご請求項目
■にチェックをお付けください
※チェックは1つまででお願いします

□ 01. 公費 □ 02. 個人 □ 03. 学年費 □ 04. 学級費
□ 05.PTA会費 □ 06. 生徒会費 □ 07. 児童会費 □ 08. 園費
□ 09. その他（　　　　　　　 ） □ 11. 保護者費 □ 12. 学校費

納期はご注文から約３～５日ほどお時間をいただきます

送 信 日 年 月 日

商品コード 商品名 数量 希望納期

/
/
/
/
/

合計数量

個

ご住所

学校名
施設名

電話番号

お名前


