
Paper case

1カ所  実費 ＠￥20

Paper bag

御社名 ご担当者様

ご注文日 希望お届日

TEL
年　　 　月　　　 日 年　　 　月　　　 日

ご住所　〒 FAX

※個人のお客様は『御社名』を空白にしておいてください。

Order Lapping Item 見積依頼書
FAXにてお送りください。


