
会社名 様
担当者名 様
郵便番号 振込日

住所

電話番号

ＦＡＸ番号

数量 定　価 単　価

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

合計金額

消費税額

送料(税込)

合計金額(送料税込)

＊お振込用紙と合わせ、 返信FAXお願い致します。

※数量変更の際は,再見積り致します。

ご要望

＊振込手数料はお客様ご負担の上、

お振込をお願いいたします。
品　　　　　名 金     額 明細備考

振込先

第四北越銀行　新潟駅南支店

（普）6323409

カ．マツザワショウカイ

お 客 様 用 注 文 用 紙 年　　　月　　　日

品　番

印
振込先銀行名・口座

※振込日のご記入をお願いします。

年　　月　　日

株式会社 松沢商会ＦＡＸ送信先 025-280-7271
番号のお間違えのないよう、お願い致します。

送料は本州・四国・九州1,100円（税込）、北海道1,650円（税

込）、沖縄県2,200円（税込）を申し受けます。


	振込雛形

