
請求先 

№ 氏名 

住所　　〒 

Ｔｅｌ Ｆａｘ 

容量 

発送先（ご請求先と同じ場合は記入不要） 

氏名 Tel 

住所　〒 

依頼主（ご請求先と同じ場合は記入不要） 

氏名 Tel 

住所　〒

　ご希望 

☆　郵便振替の場合は入金の確認に４～５日かかります。 

※　支払い方法で代引きを選ばれますと、２～３日中に発送できます。 
※　支払い方法で振込・振替を選ばれますと発送は入金確認後になります。 
☆　郵便振替の場合は入金の確認に４～５日かかります。 
※　赤文字はルミエール記入欄 

発送日　　　年　　　月　　　日 　伝票№ 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ 

本数 

内のし　･　外のし 

色 商品名 

包装　　　要　　・　　不要 納品希望日　　　　月　　　　日　　AM　　・　　PM 

発送　・　店渡

　　　銀行振込　・　郵便振替　・　代引き　

支払方法 （ご希望に○をして下さい。）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Ｔｅｌ　0553-47-0207　Ｆａｘ　0553-47-2001 
未成年者の飲酒は法律で禁止されています。　　　　〒405-0052　山梨県笛吹市一宮町南野呂624
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　株式会社ルミエール 

ルミエールワイン申込書　インターネット 

受注　　　年　　　月　　　日 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ 

赤　・　白　・　ﾛｾﾞ


