
ORDER FORM　　　　　　　　　　    FAX 042-321-0983

ご氏名 様

ふりがな ご注文日

年　　　　月　　　　日

TEL FAX

お届け先（〒　　　　ー　　　　　　）

お支払い方法

□  代引き

クレジットカード　□ VISA    □  MASTER    □ JCB

□  銀行振込　振込先：東京三菱銀行　国分寺支店　普通　4390683　「プロショップサワダ」

カードNO. 有効期限 /

MONTH / YEAR

カードご登録の住所（お届け先と違う場合）

小計

送料（小計 10,000 円未満一律 500 円）

合計金額

プロショップサワダ　〒 185-0021 東京都国分寺市南町 3-13-4　TEL 042-321-0836  FAX 042-321-0983

¥

¥

¥

商品名コードNo. 色 サイズ 注文数 単価 小計

（お買い上げ合計金額、5000円以上でご利用頂けます。5000円未満の場合は代引き以外をご利用下さい。）


