
TEL  0120-757-969
ウチダススタンプサービスセンター
受付時間：午前９時〜午後５時（土・日・祝日を除く）

印鑑、ゴム印、浸透印に 
関するお問い合わせは FAX	 0120-757-959

タイプ サイズ 書体 レイアウト 校正 印面内容

角
印

必要事項に記入および、 内に   印をお付けください。〈ご注文内容〉

ご注文金額（税込） 円

タイプ サイズ 書体 縦・横 印面内容

学
校
印

必要事項に記入および、 内に   印をお付けください。〈ご注文内容〉

ご注文金額（税込） 円

ご請求担当販売店

販売店コード

ご依 頼項目○をお付けください

※  裏表紙のオーダーシートに印字されている販売店コードと 
販売店名をご記入お願いします。

ご依頼日 年 月 日

個人 学年 学級 園費公費
その他 （ ）

お客様名（学校・施設名）

ご担当者名

郵便番号

ご登録電話番号

お願い：赤太枠内は必ずご記入ください。

住所

FAX 番号

ー

FAX 送付枚数 枚

※商品が届き次第、内容をご確認ください。納品後、１カ月以上経過した商品につきましては不備があった場合でもご対応いたしかねます。
※JIS第一・第二水準に含まれない旧字などをご使用の場合は、作業にお時間をいただくことがございます。

整
理
番
号

ゴム印（角印・学校印） 専用オーダーシート
オーダーサービス

Vol.18
別製仕様のため、ご発注後の変更、キャンセル、 
返品などはご容赦のほどお願い申し上げます。

数量 校正

個

個

303H

304H

302H

202H

301H

201H

横向き

横型

縦向き

縦型

あり

なし

※�15文字まで（「印」、「之印」を除く）

数量

篆書体

あり

なし

※�おまかせは、彫刻文字数にあわせて�
こちらで調整します。

印 之印

おまかせ

つけない

●最後につける「印」、「之印」をご指定ください。


