
ＦＡＸ注文書／FAX：0856-32-9501

本日はご利用誠にありがとうございます。 後ほどご連絡差し上げます。 

プリンターの設定は A4、縦で印刷してください。 

《お届け指定日》   年 月 日 午前 ／ 午後

《ご依頼主》 ※は必ずご記入ください。

※ご氏名(花の差出人) 様 

ご担当(請求先) 様 

※ご住所

都道府県もご記入下さい 

〒 

※お電話番号 TEL    又は FAX 

E-mail ＠ 

※ご注文確認方法
□上記電話連絡 OK □上記 E-mail返信希望 □FAX 返信希望

※18時以降のご注文の確認は翌朝返信になります

《お支払方法》  □銀行振込 □ご来店

《お届け先》  依頼主様とお届け先が同じ場合は下記は空欄で結構です。

社名・公演名など 

ご氏名 様 

※ご住所

都道府県もご記入下さい 

〒 

※お電話番号

《ご希望商品》

◆希望商品 ・花束 ・アレンジメント ・スタンド花 ・ 観葉植物 ・胡蝶蘭

◆ 商品名 ◆個数 個 

◆商品価格 円  （※別途、消費税と送料がかかります） 

《御用途》 □お祝い【 】 □誕生日 □送別  □ご供花 □その他【 】 

《メッセージ》

(有)花柳園 島根県益田市高津6-15-35

お振込先  山陰合同銀行 高津出張所 普通預金 2037644 

日本海信用金庫 益田支店 普通預金 0131372 




