
年　　　　年　　　　日

（所　　　属）

ＦＡＸ番号　3900-7538 （ご担当者）

（連絡先など）

品名 品番 数量 単位 表示価格 備考（希望納期や希望お届け先など）カタログ等注文番号（左詰め）

コ  ダ  マ 御中

（どちらか○して下さい）

□近日納期分
□予算要求分注文書／見積り依頼

〒115-0053北区赤羽台３－１－２０　TEL3900-7500

ＦＡＸ番号　3900-7538


