
FAX注文書
必要事項をご記入の上、FAXにてお送り下さいませ。
ご不明な点がございましたらお気軽にお問合せ下さい。

◇上記とお届け先が異なる場合は、下記もご記入下さい。

カトレアサックス
お問合せ先フリーダイヤル：0120-164189

FAX:093-631-2745

ご希望
配達日時

お支払い
方法

お電話

代金引換（現金） お届け時クレジットカード払い 銀行振込 郵便振替

時間指定なし
夜間2（20～21時頃）夜間1（18～20時頃）

午前中（9～12時頃）

　　　　　月　　　　　日 日付指定なし（最短発送）

午後1（12～14時頃） 午後2（14～16時頃）
夕方（16～18時頃）

FAX

□に　 を入れて下さい。
ご注文の確認・納期・振込先口座等のご連絡をさせて頂きます。 要 不要

商品発送後のお荷物番号連絡

ご注文後48時間以内に弊社からの確認連絡がない場合は、お手数ですが下記フリーダイヤルまでご連絡下さい。
※hotmail等のフリーメールや携帯電話のメールアドレスをご利用の場合、弊社からの連絡メールが届かない場合がございます。ご注意下さい。
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〒
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ラッピング ※用途に合わせてラッピングいたします。ご希望の方は通信欄にご記入下さい。（例：誕生日・女性向け）
※複数個ご注文のお客様は、個別ラッピング、または まとめてのラッピングかを通信欄にご記入下さい。

（福岡県北九州市八幡西区黒崎2-7-1　営業時間/10：30～19：30）

ご注文日　　　　　　月　　　　　　　日

※送料・代引手数料は無料です。
※銀行振込・郵便振替の場合は、お支払い確認後の発送となります。また、お振込手数料はお客様のご負担とさせて頂きます。

あり　　なし

シリーズ名 商品名品番 商品代金 数量色

合　計

イ ロ ヨ イ バッグ

※ご希望に添えない場合もございます。日にち

時間帯


