
 受 注 書   
 

ご注文担当者名      様 FAX           受注日  年  月  日 

お客様名  住所（〒  -   ）                         

氏名            様     電話            

ご請求先   住所（〒  -   ）                         

       氏名            様     電話                

ご使用目的  お逮夜 ・ 葬儀 ・ 法要 ・ その他（     ） 

お届け先(ご葬家様)  日時   月   日   時   分（     家様） 

       住所                                

       氏名・名称            様   電話           
 

ご注文品 生花 ・ 盛籠 ・ 料理 ・ 引出物 ・ 引菓子 ・ 仏具 ・その他（      ） 

※ 札名(必須)、花の色・種類の希望・カードメッセージ等、ご記入下さい。 

※ 特にお名前の漢字にご注意下さい。（例 斉藤・斎藤・齋藤 等） 

 冠婚葬祭 エール株式会社 TEL 018-838-6301 FAX 018-838-6302 

会員様お名前 会 員 ＮＯ． 会 員 区 分 施 行 担 当 販 売 担 当 

     

ご注文品名 商品番号 単価(税別) 数量 追加 計 合計金額 摘要 
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2        

3        

4        

5        

札名・のし紙名入れ(仏・神・祝) 
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３ 
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花の色･種類の希望･カードメッセージ

等 ご要望事項 
 


