
商品番号

備考欄

個数

1 No.6000L 個

No.6000L 個

No.6000L 個

No.6000L 個

No.6000L 個

No.6000L 個

コードバンL 個

コードバンL 個

コードバンL 個

コードバンL 個

黒

赤

黒

赤

紺

ピンク

黒

赤

黒

赤

ツヤあり

ツヤあり

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤあり

ツヤあり

ツヤなし

ツヤなし

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

総牛革シュリンク型押し

キャメル

マロン

ダークブラウン

パープル

ピンク

レッド

オレンジ

イエロー

ダークグリーン

ダークブルー

ブルー

ベビーブルー

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

ツヤなし

総牛革シュリンク型押し

ホワイト

ツヤなし

総牛革シュリンク型押し

ダークグレー

ツヤなし

総牛革シュリンク型押し

ブラック

ツヤなし

総牛革シュリンク型押し ダークパープルツヤなし

2

3

4

5

6

7

8

9

10

商品番号

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

商品名 （レギュラーランドセル） 商品名 （カラーランドセル）

⑤ ご注文の商品
個数

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

個

総牛革シュリンク型押し プルシアンブルーツヤなし29 個

※ ご注文日より3営業日以降でご指定下さい。

　 後ほど弊社より、ご注文確認のお電話を差し上げます。

※ 銀行振込の場合は先払いをお願い致します。 お振込手数料はお客様負担とさせて頂きます。

※ 送料は無料とさせていただきますが、代引き手数料として全国一律600円をご負担いただいております。

　　月　　日　（　） □ 代金引換 □ 銀行振込

③ お届け希望日 ④ お支払い方法

ふりがな

お名前 郵便番号 〒

ふりがな

ご住所

電話番号 - - ※ ご注文主様と、お届け先が同じ場合は②の項目は空欄で結構です。

② 

お
届
け
先

ふりがな

お名前 郵便番号 〒

ふりがな

ご住所

電話番号 - - - -FAX番号

Eメール ※パソコンのアドレスをご記入下さい。

① 

ご
注
文
主

有限会社 スドウ

ご注文日

▼ 下記の必要事項をご記入の上、FAXでお送り下さい。 ※ 番号のお間違えないようお願い致します。
FAX注文書 　　　月　　　日　　（　）

FAX
（24時間） 03-3692-2553差

し
込
み
向
き


