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ご注文日　  　月　  　日

ご住所
〒

ＦＡＸ（　 　）　  　－
メールアドレス ※メールでのデザイン確認を希望される場合はご記入ください。

納品先
※納品先が上記の場合はご記入不要です。

ご住所 〒

お支払方法 銀行振込（ご入金予定日　　　 月　 　　日）　・　代引き
※銀行振込の場合は、ご入金確認後印刷に入ります。

ＴＥＬ（　 　）　  　－

ご　　注　　文　　内　　容

ＴＥＬ（　 　）　  　－

☆原稿をデータでお持ちの場合は、メールに添付してお送りください。　
メールアドレス： info@naire-seisakusho.jp

企業名 お名前 様

（営業時間：平日 9:30～12:00 ／ 13:00～17:30）

例）国産白ソフトタオル200匁

数量 （　　　　　）枚 ※最小ロットは120枚です。120枚以上10枚単位でご記入ください。

商品名

リピーター様

名入れ内容 □ 前回と同じ原稿を利用する　　□ 前回の原稿を一部変更する

□ 昨年度と同一商品　　　□ 異なる商品で注文　　

企業名 お名前 様

※変更がある箇所のみご記入ください。

タオル印刷
※カラータオルの場合、
    刷色は黒または紺になります。

書体

□ 片袖　□ 両袖　□ 無

□ ゴシック　□ 明朝　□ 太字ゴシック　□ 丸字ゴシック　□ ポップ　
□ 筆文字　□ ペン字

□ 紺　□ 黒　□ 青　□ 緑　□ 赤　□ DIC（　　　　　）印刷色

のし □ 有　□ 無

□ 有　□ 無 ※無の場合、ポリ袋はご注文枚数分お付けいたしますので、個装はお客様に行って頂きます。

のし （表書き） □ お年賀　□ 粗品　□ 御挨拶　□ 御多織る　□ 自由入力（　　　 　 　）　□ 印字なし 

のし （会社情報）□ 社名　□ 社名 +電話　□ 社名 +電話 +住所　□ 自由入力（　　　　  　）　□ 印字なし 

個装袋 □ 通常ポリ袋　□ 名刺ポケット付ポリ袋（+5円 / 枚）

個装

印刷スペース
   　縦6cm×横25cm
タオルサイズ
  　 縦86cm×横34cm
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TEL 0120-710-855

＜納期について＞
確定後3週間程度でお届けしておりますが、ご注文時期・枚数によって延びる場合もございます。お急ぎの方は一度お問い合わせください。
※銀行振込の場合はご入金確認後の日数となります。※本書類は見積依頼書でございます。この後、見積書兼申込書をお送りいたしますので、
必要事項をご記載の上ご返送ください。ご返送を持って、注文の確定となります。 


