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Ｆ Ａ Ｘ 申 込 書  （ご贈答用）
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秋月食品工業株式会社
〒792-0016　愛媛県新居浜市港町10-19 FAX　０８９７ー３４－４５８７

☎　０８９７－３４－４４５５

　　　０１２０－０２－０４０９

★ご贈答専用の注文用紙です。内容確認の為、折り返しご連絡させて頂きます。
　　■ご注文は


