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	收件人
	
	收件人電話
	
	分機
	

	收件人傳真
	
	收件人E-Mail
	

	送貨地址
	

	送貨日期
	____年 ____月 ____日星期 ____
	送貨時間
	□ 上午  □ 下午
□ 晚上 ______   _時

	- 訂購內容 -

	商品名稱
	規格
	單價 NT$
	數量
	小計

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	訂購人
	
	訂購人電話
	
	分機
	

	訂購人傳真
	
	訂購人E-Mail
	

	訂購人聯絡地址
	

	付款方式
	□ 轉帳  □ 貨到付款  □ 其它（請說明）：

	發票開立方式
	□ 兩聯式  □ 三聯式 / 統一編號：           □ 其它（請說明）：

	備註說明
	


台北市大安區106信路四段6號14樓之9 Tel:02-2706-8807‧02-8788-4062．Fax:02-2706-6337





訂購單








