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□ 銀行振込（前払い） □ 代金引換

＊振込先　PayPay銀行　本店営業部　

　　　　　普通6614656　サンコー（カ

　振込手数料はお客様のご負担でお願い致します。

□ 必要 □ 不要

月 日 曜

□ 希望なし □ 午前中 □

□ □ □

□

ご入金頂く金額はFAXでお知らせ致します。ご入金確認後発送となります。

代金引換（宅配便のドライバーに代金を支払う方法）の場合、

商品到着時にご用意頂く代金をFAXでお知らせ致します。

ご注意点

＊道路交通の状況や天候などによっては商品の到着が遅れる場合があります。

＊土日・祝日、年末・年始、ゴールデンウィーク期間、夏季休暇は定休日ですので、発送業務はお休みとなります。

領収書要否

ご注文ありがとうございます。

メーカー名 商品名

トナー屋サンコー　ＦＡＸ注文用紙

お客様情報

FAX番号：０７２－７２９－１３３４(24時間受付)

ふりがな

お届け先住所

御社名
＊個人の方はお名前

配達希望日

お支払い方法
（□にチェックを入れ

てください）

ＦＡＸ電話番号

配達希望時間帯

数量

ご注文商品記入欄


