
　

会員番号

ご登録名

ご住所 〒

お電話番号

備考欄

領収書
□必要・□不要

5桁or6桁商品コード 　　　　　　　　　　　商品名  数量

1

2

3

4

5

6

7

8

9
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12

13

14

    新潟市中央区万代1-3-1 15

　　万代シネモールビル6F 16

 MAIL: info@tat-niigata.com 17

  FAX:0800-100-2017 18

営業時間 10:00-18:00 土曜休 19

20

  

事前ご注文のキャンセルや交換はお受けできませんので内容をご確認の上、ご注文をお願い致します。


