
 

 

リサイクル石けん ご注文書 

 

 

医療法人財団 友朋会 宛  FAX:0954-43-3440 

 

ご注文日 令和  年  月  日（  ） 

 

ご注文者 

お
名
前 

フリガナ 
ＴＥＬ  

様 
ＦＡＸ  

ご
住
所 

〒 

 
都 道 

 

府 県 

 

ご注文内容 

商品名 数量 金額（税込） 小計（税込） 

台所用液体石けん 1 本(600ml)  270 円  

固形石けん 1 個(300g)  170 円  

粉石けん 

1kg 入  330 円  

2kg 入  635 円  

ボトル 300g 入  220 円  

 

ご意見・ご要望などございましたら、ご記入ください。 

 

 

～個人情報の取扱いについて～ 

ご記入いただきましたお客様の個人情報は、法令および当会内部規定に基づき、厳重に管理いたします。 

 

 


