
 

 

 

 

※フリガナ  

※ お名前 

（ご依頼人） 

 

様  
※ 電 話         （        ） 

□ FAX  （        ） 

※ ご連絡先 
ご確認連絡先に 
チェック下さい 
配送日・金額等を 
お知らせします。 □ E メール    ＠ 

お届け先名                 様 （依頼人と異なる場合は記入） ※配達先住所 
お届け先がご依頼人
と同じ場合お届け先
名は記入不要です。 

〒（    －    ）   都 道    市   区 
府 県            

 

※到着希望日時 
月  日（ ） 

□午前中  □12 時～14 時  □14 時～16 時 

□16 時～18 時 □18 時～20 時 □20 時～21 時 

※お支払方法  □ 事前銀行振込  ・  □ 代引き（宅急便コレクトサービス） 

スコーン スコーンセット ケーキ ギフトセット 

プレーン 
260 円 

  

個 

６個入り 
1,500 円 

 
個 

ｱｰﾙｸﾞﾚｲｼﾌｫﾝ 
2,800 円 

 

個 

ｼﾌｫﾝｹｰｷ&ｽｺｰﾝｷﾞﾌﾄ 
3,800 円 

 
  個 

ﾁｮｺﾁｯﾌﾟ 
280 円 

 
個 

8 個入り 
2,000 円 

 
個 

オレンジシフォン 
2,800 円 

 

個 

ﾊﾞﾅﾅｹｰｷ&ｽｺｰﾝｷﾞﾌﾄ 
5,000 円 

   
  個 

抹茶 
280 円 

 

個 

１２個入り 
3,000 円 

 

個 

ｶﾌﾟﾁｰﾉシフォン 
2,800 円 

 

個 

ﾁｰｽﾞｼｮｺﾗ&ｽｺｰﾝｷﾞﾌﾄ 
6,300 円 

 
  個 

ｷｬﾗﾒﾙﾅｯﾂ 
280 円 

 
個 

16 個入り 
4,000 円 

 

個 

ﾁｮｺﾚｰﾄシフォン 
2,800 円 

 
個 

黒ごまきなこ 

280 円 
 

個 

20 個入り 
5,000 円 

 

個 

かぼちゃシフォン 
2,800 円 

 
個 

    チーズケーキ 5P 

2,500 円 

 
 個 

    ショコラケーキ 5P 

2,500 円 

 
個 

 

合 計 
 

  個 
合 計 

 

個   
合 計 

 

個   
合 計 

    

個 

メッセージ欄  ご希望があればご記入下さい。可能な限り対応いたします。 

アアルルシシェェママリリ FFAAXX 専専用用注注文文用用紙紙  
 TEL・FAX：０６（６５３８）０００８ 

このこのこのこの方向方向方向方向におにおにおにお送送送送りりりり下下下下さいさいさいさい    

    

下記下記下記下記フォームフォームフォームフォームにににに必要事項必要事項必要事項必要事項をををを記入記入記入記入のののの上上上上、、、、下記下記下記下記 FAXFAXFAXFAX 番号番号番号番号にににに送信送信送信送信してしてしてして下下下下さいさいさいさい    

※ご注文確認後、最短３日後の到着となりますのでご理解の上、希望日時をご記入下さい。 
※事前銀行振り込みの場合は振込の確認ができてからの発送となります。 
※銀行振込確認日に対してご希望到着日に添えない場合 がございます。その場合は代引きをお勧めいたします 
※商品金額の他、送料 代引き手数料がかかります。※商品によってはクール便（210 円）がかかります。 
※FAX 受信後、確認のご連絡をいたします。ご注文ご確認ができ次第、金額、発送日等をお知らせいたします 
※3 日以内に連絡の無い場合は恐れ入りますがお電話にてお問合せ下さい。（TEL：06-6673-9802） 
※記入事項に漏れや間違い不明点等がありますとお届けできない場合がございます。 

AALL  CChheemmaarrrryy  


