
■必要事項をご記入の上FAXにてご注文下さい。 ■複数申し込みの際は、コピーしてご利用下さい。

◆ご葬家様情報◆

ご葬家名 家

式場名

通夜式 月 日 ： 　 ～

告別式 月 日 ： 　 ～ ：

◆ご依頼主様情報◆

ご注文者

電話番号

FAX番号

ご請求宛名

〒

ご請求書

送付先

ご担当者

電話番号

支払い方法

領収書

※価格はすべて税込です。お振込みの場合は銀行の振込控えをもって領収書に代えさせていただきます。

生花（菊） × 基

〃（洋花） × 基

ミックス × 基

× 基

TEL 049-277-4774 受注者 確認者

〒350-1175 埼玉県川越市笠幡127-6 FAX 049-277-3844

（17時30分以降の受付は翌日のご確認となります）

(株)セレモプランニング

生花・供物ご注文書　　FAX送付先 ▷ 049-277-3844

ご注文日　　　年　　月　　日

　□お振込み □当日現金

　□必要 □不要

※FAX確認後、確認のお電話をさせて頂きます。

◆札名を下記にご記入ください◆

※
縦
書
き
・
楷
書
で
ご
記
入
く
だ
さ
い
。

※
連
名
の
場
合
は
表
示
順
に
番
号
を
お
付
け
く
だ
さ
い
。

※
文
字
の
レ
イ
ア
ウ
ト
は
弊
社
に
て
変
更
す
る
場
合
が
ご
ざ
い
ま
す
。

□￥26,400

□￥33,000

□￥33,000

□￥33,000

 □￥19,800

 □￥19,800

 □￥19,800

 □￥

□￥26,400

□￥26,400


