
Store Operation By Psmile

◆お客様情報

貴社・団体名 様

ＦＡＸ番号

ご担当者名

電 話 番 号

E-mail

　　　　月　　　　日　　　　月　　　　日ご 使 用 日

□ Basicデザインバリエーション：

商品番号（例 BA-001）：

□ Japanese □ Pop

□代　引 　 □事前銀行振込
□クレジットカード決済

加工： □ジャスト寸法カット  □貼り代（余白）あり 上下左右＋（　　　　　　）サイズ：幅（　　　　　　　　）×高さ（　　　　　　　　）

備考欄

※デザインはホームページをご覧ください。

※送り先がお申し込み者様のご住所と異なる場合はこちらにご記入ください。

必要事項にチェック□ 記入のうえ FAX を送信してください。

※レイアウト原稿希望送付先

□FAX　 □メール

※送付先が異なる場合
　は下記「備考欄」に
　ご記入ください。

ご  住  所 〒

　　　　月　　　　日

T E L 03-3943-4311

□ 注　文 　　□ 見積依頼

※かならず用紙上部の「注文」または「見積依頼」いずれかにチェックを入れてください。

※お手続きのメールを差し上げます。

プロがオススメする
イベントグッズなら

レセプションボードオーダーシート
メディア
仕　様

お支払い
方　法

ご希望納品日

厚手マット紙

□ データ入稿あり
※複雑なデザイン・ロゴ使用の場合、別途デザイン費を頂く場合があります。
※データ入稿でも、データ形式・画質などによりそのまま出力に使用できな
　いと当社が判断した場合、別途データ加工費を頂く事があります。

FAX：03-3943-4322

170-0005東京都豊島区南大塚2-39-7〒

レ
イ
ア
ウ
ト
記
入
欄

□ Flower


