
※ ふりがな

※ お名前

※ ご住所 〒 ※ マンション、アパート名 ・ 部屋番号もお書きください

※ TEL ※ FAX

E-Mail

※ □ 本サイト掲載の利用規約に同意します。

（ご同意頂けたらチェックを入れてください。チェックがないとお申込みは無効となります）

※ 商品番号 ※ 商 品 名 ※ ご注文数 ※ 単価 ※ 合計

商品代金合計 (税込) 円

お届け希望日 希望なし 月 日着希望

お届け希望時間 希望なし 午前中 １２～１４時 １４～１６時 １６～１８時 １８～２０時 ２０～２１時

（ご注文日 ・ 商品によりご希望に添えない場合もございます。）

通信欄 （当社からのご連絡方法等にご希望がある場合はご記入ください）

※ AlisBoxのご利用は初めてですか？

はい ： いいえ

※ 印は必須項目です。 ご注文日 年 月 日

FAX注文用紙
FAXを利用してご利用される場合は、このオーダーフォームをプリント(印刷・A４)して
ご記入の上、FAX送信してください。黒ボールペンなどではっきりとご記入ください。

○ ご注文内容確認後、お支払い金額を記載しご注文確認書をFAXで返信させて頂きます。ご確認ください。
○ 決済方法は代金引換のみとなります。(代金引換手数料はサイト上のご利用ガイドでご確認ください。)
○ 商品代金合計(税込)＋送料(８０００円以上ご購入の場合は無料)＋代引手数料＋クール便手数料(クール便の場合のみ)をお支払い下さい。
○ 商品の送り先は申込者ご本人様のみとなります。(別住所への発送は不可)
○ ご記入頂いた個人情報は、商品の発送に利用する他に商品やサービスに関する情報をお知らせするために利用させていただくことがあります。

尚、個人情報を当該業務の遂行に必要な範囲で委託先に提供する場合や関係法令により認められる場合を除きお客様の事前の承諾なく第三者に
提供することはありません。

○ 必須項目に記載がないと、商品の受注発送は致しかねます。必須項目以外の記載は任意ですがご提供いただけない情報の種類によって
当社からのサービスの一部または全部を提供できない場合があります。予めご了承ください。

AlisBox FAX：０３－６９０３－７０２２
ご注文確認書 (弊社記入欄)

ご注文いただきまして誠にありがとうございます。
ご依頼の商品のお支払い合計金額をご報告致します。ご確認ください。

通信欄注文承りNo.

クール便手数料代引手数料送 料商品代金合計 (税込)お支払合計金額(税込)

様

受付日 年 月 日

○ クール便送料は冷蔵 ・ 冷凍品のみとなります。

○ ご注文確認書の送信後から出荷準備に入ります。
○ FAX注文受付は24時間対応しておりますが、ご注文対応は弊社営業時間内のみとなります。


