
ご注文日

お手数ですが、ご注文される商品の「品番（商品名）」、「箱数」を記入して下さい。

箱　数 金　額

会社名 部署名

ふりがな

お名前

ご住所

お電話番号 ＦＡＸ番号

メールアドレス

お支払い方法 （1）代引き（手数料無料） （2）前振込（入金確認後商品発送）

※ご希望のお支払方法を振込先：三井住友銀行　京都支店　普通　　９２５７１６３ 名義人　：　光化成株式会社

　 ○で囲って下さい。 ※振り込みの場合、振込手数料はお客様負担にてお願い致します。

※通常領収書はお送りしておりません。代引きの控え、銀行降り込みの控えを領収書とさせていただきます。

ふりがな

お名前

ご住所

お電話番号 ＦＡＸ番号

通信欄（特記事項）

※　ＦＡＸ送信後、１週間たっても弊社から連絡がない場合、大変お手数をおかけ致しますが、

　　弊社宛にご連絡をお願いいたします。

ＦＡＸ番号　0771-42-5206

ＵＲＬ　http://polystore.jp/ 年　　　　月　　　　日

品番（商品名）

合　　　計

お客さま情報

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　お届け先　※お届け先が上記と異なる場合のみご記入ください

〒

光化成株式会社　☎０７７１－４２－５２２４

〒

ＰＯＬＹＳＴＯＲＥ　ＦＡＸご注文書


