
ご注文は右記のＦＡＸ番号へＦＡＸでのご注文をお願いします。
受注後確認の電話を致します。
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基　　　 　 対

０８２４-６３-２４１２
TEL 0824-63-2411

１段　　２段　　枕花

基　　　 　 対 基　　　 　 対

１段　　２段　　枕花１段　　２段　　枕花 １段　　２段　　枕花

基　　　 　 対

取引先の皆様へ　

TEL

 　  月　　　日  　  時　　分

住所 葬儀
日時
場所

  　 月　　　日   　 時　　分

（　　） - 

基　　　 　 対

１段　　２段　　枕花

御中
　生　花　注　文　書　 発 注 日

喪 主 様 通夜
日時

年 月 日

納 品 日 年 月 日
株式会社　ＪＡアスク（本社）

ＦＡＸ

1対 22,000円（税込）

1基 11,000円（税込）

1対 33,000円（税込）

1基 16,500円（税込）

1対 22,000円（税込）

1基 11,000円（税込）

２段 1段

枕花

札名確認 業者発注 業者確認 検品者




