
お客様情報(ご注文者様)をご記入ください。

お名前

ご住所

電話 FAX

〒

FAX注文シート

FAX. 0185-23-3161

この度は諸井醸造の製品購入をご検討頂きまことにありがとうございます。
以下の記入欄に必要事項をご記入の上、当社までFAXにてご連絡ください。

様

〒010-0511男鹿市船川港船川字化世沢176 TEL0185-24-3597 HP http://www.shottsuru.jp/

番号のお間違えには十分ご注意ください

ご希望の商品と数量をご記入ください

商品名 個数

お届け先が違う場合は以下にご記入ください。

お名前

ご住所

電話

〒

様

お届け時間帯のご希望があれば○をしてください

時間帯 午前中　・　12～14時　・　14～16時　・　16～18時　・　18～20時　・　20～21時

ご希望の連絡方法をお選びください。

FAXでのご注文は原則として
「代金引換払い」でのお支払のみとさせて頂きます。

方法 電話　・　FAX 電話の場合連絡可能な時間帯をご記入下さい

※不慮の在庫切れ等で納期が遅れるなどの場合のご連絡先


