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ＮＯ 品目 品種 色 サイズ 本数 備考（代品等）
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確認者ｻｲﾝ

名古屋店　ＦＡＸ　052-747-8778

注文書
発注日

ご担当者

御社名 

納品日

お客様コード

　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　愛知県名古屋市港区
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 舟見町33-4

発注先 名古屋店　　ＴＥＬ052-747-8770

ＴＥＬ


