
ＦＡＸ注文用紙 ＦＡＸ送信先 0285-72-6630
やまにさんちの益子ラスクにお問い合わせいただきありがとうございます。
ご注文の必須事項をご記入の上、ＦＡＸ番号へご返信ください。
内容を確認いたしまして、改めてご連絡いたします。

申し込み年月日

ふりがな

お名前

申込者住所

申込者電話・ＦＡＸ番号

携帯番号

メールアドレス

商品名 価格 個数 商品名 価格 個数

支払方法　　　　　　　代金引換・銀行振込

のし（無料） 　　　有　・　無

ご希望のお届け日がある場合はご指定下さい。

ご注文を頂いてから、３営業日後（土日祝を除く）以降をご指定下さい。

お届け希望日 　　　　　　　　月　　　　日

都合の悪い日

紙袋の有無

※ご注文者と発送先が異なる場合は以下の記入欄にご記入ください。

ふりがな

お名前

住所

電話・ＦＡＸ番号

備考

以下のアンケートのご協力をお願いいたします。
年齢層 １０代　　２０代　　３０代　　４０代　　５０代　　　７０代　　　８０代
性別 　　　　　　　　　　　　男性　　　　　　女性
どこで当社を知りましたか？　 口コミ・紹介　　　インターネット　　　店舗に来た　　　広告・チラシ

〒321-4218　　　栃木県芳賀郡益子町城内坂88
ＴＥＬ　　0285-72-7711　　　　（株）やまに大塚

　　　　やまにさんちの益子ラスク

　　　　　年　　　　　　　月　　　　　　日　　　　

ＴＥＬ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ：

　　　　　　　日

有　・　無

希望時間帯

ＴＥＬ：                                    ＦＡＸ：      

（〒     ―      ） 

午前中   

 １２時～１４時 

 １６時～１８時  

１８時～２０時 

 ２０時～２１時  

ご
注
文
者
様 

別
途
お
届
け
先 

（〒     ―      ） 

（有料ＢＯＸの必要な方は、組み合わせを記載ください） 

例：２個入が２つ、プレーンとメープル。 
 


