
定期宅配お申込みシート

私は、下記記⼊の通り定期宅配サービスを申込いたします。 年 ⽉ ⽇ （記⼊⽇）

● お申込みプラン ︓ □ 週3⽇コース  □ 週4⽇コース  □ 週5⽇コース

● お届け時間帯 ︓ □ 昼（10︓00〜12︓00）  □ 夜（15︓00〜17︓00）  □ 昼夜両⽅

● メニュー ︓ □ 昼弁当 （通常メニュー）  □ 昼弁当（惣菜メニュー）  □ 夜弁当（通常メニュー）  □ 夜弁当（惣菜メニュー）
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● 開始⽇希望⽇ ︓ 年 ⽉ ⽇ （   ） 〜

● お⽀払⽅法 ︓ □ 週払い（現⾦⼀括前払い）  □ ⽉払い（現⾦⼀括前払い）

● 苦⼿な⾷べ物 ︓

● その他ご要望 ︓

※ご要望にすべてお応えできるとお約束できるものではありませんので予めご了承ください。

● 申し込み種別 ︓ 法⼈名︓

● 申込者⽒名 ︓ 電話番号︓

● お届け先住所 ︓ 建物名︓

● お届け先お客様名 ︓ 電話番号︓

● 緊急連絡先 ︓

● 担当ドライバー名 ︓ チラシ（右下）に記載の配達担当ドライバーをご記⼊ください（⽩紙の場合は⽩紙とご記⼊︓その場合は当店が直接お届けします）

● 領収書有無 ︓ □ 必要  □ 不要 宛名︓

【個⼈情報の取り扱いについて】

・ 本サービスにおいて知りえた情報は、当店（カフェ⼯房和味）と配達担当ドライバーのみで共有するものとし、それ以外には他⾔、流⽤いたしません。

お客様情報について

□ 法⼈  □ 個⼈ 法⼈様の場合会社名をご記⼊

お申込みプランについて

〒

カフェ⼯房和味雛形


