
　　　年　　月　　日（  迄着  ・  着日指定  ）

学校専用FAX注文書

ご希望納期

 学校名（ふりがな）     
学校

 採用学年  （中学　 年）（高校　 年）（その他 ）  

 お名前（ふりがな） FAX： 
先生

 担当教科 科
e-mail：

学校住所 〒□□□-□□□□ 

  納品書・請求書以外に必要な書類をご記入ください。 ■請求先が異なる場合などの宛先

様

※ご意見･ご要望等ございましたら、ご記入下さい。

学校代表 
TEL：

教材店名

先生直通 
TEL：

▲
送信方向

品　番 品　名 規格・色等 数量 税込価格

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

社
内
欄

サイズ

／ × 個※ご注文の合計額、商品の内容により送料を頂きます。ご了承下さい。




