
福井農園 申込書 FAX： ０５８－３２４－１４４６
＜ご依頼主＞

ふりがな

お名前

商品名 箱数

ご住所

〒 配達希望日・時間指定

月 日

午前中 １２～１６時

１６～１８時 １８時以降

TEL
お支払方法番号

＜お届け先①＞

お名前

商品名 箱数

ご住所

〒 配達希望日・時間指定

月 日

午前中 １２～１６時

１６～１８時 １８時以降

TEL
摘要欄

＜お届け先②＞

お名前

商品名 箱数

ご住所

〒 配達希望日・時間指定

月 日

午前中 １２～１６時

１６～１８時 １８時以降

TEL
摘要欄

＜お届け先③＞

お名前
商品名 箱数

ご住所

〒 配達希望日・時間指定

月 日

午前中 １２～１６時

１６～１８時 １８時以降

TEL
摘要欄

※電話注文も可能ですが、外で作業のため、出られない場合があります。

TEL：058-320-0256／080-6313-0291 岐阜県本巣市上保 493-2 福井農園

◎お支払い方法◎

①払込票による振り込み

②大垣共立銀行振り込み

③代引き

★商品は順番に発送します。

★のしや包装を希望の場合、

摘要欄にお書き下さい。

ご自宅用で購入される方

はご記入ください。


