
ガラス  オーダーシート
見積依頼書 印刷してFAX で送信

  エクセルシートでも送ります。お問い合わせください。

内容

厚み Ｗ寸法 Ｈ寸法 枚数 その他

       5 　 mm     500    mm     600    mm 2    枚 磨き加工  ・ フィルム貼り 

①
mm mm mm      枚

②
mm mm mm      枚

③
mm mm mm      枚

④
mm mm mm      枚

⑤
mm mm mm      枚

⑦
mm mm mm      枚

ご注文者名
フリガナ フリガナ

法人・団体名 氏名

  〒

  TEL 　　　　（　　　　　）　　　　　　携帯 　　　　（　　　　　）　　　　　　FAX 　　　　（　　　　　）　　　　　

  Eメールアドレス

お届け先  （配送先が上記の場所と異なる場合のみ記入してください）
フリガナ フリガナ

法人・団体名 氏名

  〒

連絡先   TEL                                     

お支払方法（希望のものを○で囲んでください）

備考

     ご記入・お問い合わせありがとうございます。
     後ほど見積書を返信いたします。
           ガラスコンビニ
            株式会社  エスピーシー
             454-0912  愛知県名古屋市中川区野田1-164      ＴＥＬ 052-351-9222   FAX 052-361-3430

銀行振込     /     店頭支払・引取

ＦＡＸ    052（361）3430    
サイズ

住所

品種

連絡先

住所

（例）
         透明ガラス


