
〒
品　番 箱 番 数　量

フリガナ 電話

携帯

ＦＡＸ

〒

フリガナ

〒

フリガナ

〒

フリガナ

・

・

・ 午後 ２時～４時

・ 午後 ４時～６時

・ 午後 ６時～８時

・ 午後 ７時～９時

〔ＦＡＸ　０７４３－６５－０８５１〕

お名前

※ ご注文主へお届けする商品のみご記入ください。

様

かけ紙

                                    TEL 0743-65-0351　・　FAX 0743-65-0851　

　　　　　　      飯 田 製 菓　　　　奈良県天理市石上町９５

かけ紙箱 番

ご住所

ご住所

お名前 様
電話

※必ず記入してください

ご住所

様
電話

箱 番

手さげ袋

配達希望日

･ご自宅お届け分

     月　　日

品　番 数　量

電話

箱 番

品　番 数　量 かけ紙

かけ紙ご指示欄（かけ紙の図に直接ご記入ください）

お名前

お名前

ご住所

様

あ ら れ 注 文 書

ご注文主

ご贈答先

かけ紙品　番 数　量

（ 要・不要 ）

　

付
け
方 ･ご贈答先お届け分

（ 要・不要 ）

午前中

※必ず記入してください

※必ず記入してください

その他通信欄

備　　考

備　　考

備　　考

備　　考

指定なし

･紅白蝶結び (内祝･粗品･御中元･御歳暮など)

･紅白結び切り(結婚内祝・快気内祝など)

･黄白 (粗供養・御供・志など)

･外がけ (包装紙の外）

･内がけ (包装紙の内)

･不要

種

類


