
野並明章堂ＦＡＸ注文 ＦＡＸ088-825-3930 

FAX 送信日付:令和   年   月   日 

【代金ご請求先】 

郵便番号     ご住所 

 

お名前 

 

連絡先 ＴＥＬ （ 自宅 ／ 職場 ）       携帯番号 

 

     ＦＡＸ                   メールアドレス 

 

お支払方法 銀行お振り込みの場合、先払いとさせていただきます。  

 

□代金引換 □銀行振り込み(四国銀行／PayPay 銀行／楽天銀行)  □お届け時カード払い 

 

 

【ゴム印 ご注文内容】 

ゴム印見本を押印 

現在使用しているもの。字体、大きさ、など。 
作成印 内容 

  

補足説明ほか 

FAX でのご注文は、FAX か電話にて確認のご連絡をいたしますので、よろしくお願いいたします。 

高知県高知市帯屋町１丁目１４番１７号 野並明章堂  

ＴＥＬ088-872-9582 FAX088-872-2484 


