
送信日
見積依頼 ・ 発注書

出店者名 ﾒｰﾙ info@art-brain.co.jp
（取引書類名）※１

代表者名
ＦＡＸ 082-878-2227
担当者 藤岡　輝久

携帯番号
携帯 090-6400-2292

LINE（ライン）
請求書･領収書

請求書
□ 必要

領収書
□ 必要 搬出形態・受渡場所 　「荷捌き場」での　　　

受渡し・返却の有無　※１ □ 不要 □ 不要 ※搬出費用未請求の為

イベント名 最高！さぁ！いこう！
イベント場所 シャレオ中央広場

3月15日 0315　マルシェ
品　　番 品　　名 仕　　様 単価 数量 計　（税別）

1 マルシェ　申込　ブース数 2000ｘ2000　ブース  3,500 

2 コンセント
3 ①シャレオ備品 ワゴン Ｗ1500ｘＤ750ｘＨ660  1,200 

4 ②シャレオ備品 スタンドスポット  2,000 

5 ③シャレオ備品 Ｌ字ポール Ｈ1400～2640ｘＷ400  800 

6 ④シャレオ備品 マルシェテント Ｗ2000ｘＤ1800ｘＨ1900  3,000 

7 CH－１００２ パイプイス 室内用  500 

8 CH－１００９ レセプションチェア角  1,200 

9 CH－１０１２ スツール 丸イス  700 

10 ＴＫ－１００１ 会議テーブル 1800ｘ450  2,000 

11 ＴＫ－１００２ 会議テーブル 1800ｘ600  2,400 

12 ＴＷー３００１ 会議テーブル　白 1800ｘ450  2,000 

13 ＴＷー３００２ 会議テーブル　白 1800ｘ600  2,400 

14 ＴＫ－９００３ 丸テーブル ７５０φ  3,200 

15 ＥＺパネル パテーション Ｗ900ｘＨ2100  4,500 

16

17

小　計
搬出費 ※今回は負担なし
消費税
合　計 ご請求額 （請求書・領収書の有無を御指示ください）

※ 弊社に発注された方は、当日、弊社スタッフに代金をお支払いください
※ 黄色 の部分にご記入ください 受注は、弊社の受領㊞の返信を致します
※ 受領㊞がある発注書を当日お持ちください 上記の内容で受注しました
※ キャンセルについて、当日～１０日前　100％ご請求 月  　 日 受領㊞
※ 数に限りがありますので、お早目に御注文下さい


