
   日付：
　　　　　　　　　　　　さま
ＦＡＸ：

お世話になっております。
下記の表にご記入の上、ご返送ください。納品希望日は必ずご記入ください。

アップリンク　　　行きfax:03-3485-8785

作品名 アイテム 単価 掛け率 数量 納品希望日

パンフレット ¥600 0.8

ＴＥＬ ＦＡＸ

ＴＥＬ ＦＡＸ

振込み時名称

　　　ＴＥＬ：03-6821-6821

　　　ＦＡＸ：03-3485-8785

物販注文書（委託）
『モンサントの不自然な食べもの』

納品先

請求先

締日：　　　日／支払日：　　　　　日

　　　　　      　（有）アップリンク

〒150-0042　渋谷区宇田川町37-18　トツネビル4F


