
※返送先住所は本票の返信にてお知らせいたします。

商品状況 開封状況 返品理由
①不良・破損
②良品

① 開封済
② 未開封

①お客様のご都合
②弊社理由

※以下番号をご記入ください。
※は配送明細書の情報をご記入願います。

お客様名（施設名）

ご担当者名

お客様ご登録電話番号

返信FAX番号

配送明細書発行日※ 2 0　　 年　　　 月　　　 日

お問い合せ番号※

担当販売店名

担当販売店コード

商品名 お申込番号（8ケタ） 返品数量

8 6
8 6
8 6
8 6
8 6
8 6
8 6
8 6
8 6
8 6

ご依頼日

送信の前に
もう一度
確認!

返品理由
（詳しくご記入ください）

※ イメージ違いはお客様ご都合となります。返送された商品が、ご申告内容と異なる場合、返品をお受けできないことがございます。
お客様の情報は、弊社のプライバシーポリシー（P.1264）に基づき取り扱わせていただきます。
ご確認・ご理解のうえ、ご了承お願いいたします。

● ご返送いただく配送業者の指定はございません。最寄りの配送業者をご利用ください。

返品をご希望のお客様は、必要事項をご記入の上、メールまたはFAXで
ウチダスお問い合せセンターまでご送付ください。（以下、太線内をご記入ください）
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返
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の
流
れ

（返品可の場合）お客様より返品商品を
ウチダス物流センターまでご発送ください。

お客様へご連絡（返品の可・不可のご連絡）

ウチダスお問い合せセンター承認

返品依頼書（お客様ご記入）

返品依頼書

● 送料元払い金額は利用する配送業者におたずねください。
● 商品交換をご希望の場合は、返品手続き終了後、あらためてご希望商品をご注文ください。

20　　年　　　月　　　日

TEL 0120-757-969ウチダスお問い合せセンター
受付時間：午前９時～午後５時（土・日・祝日を除く）

その他のお問い合せ
何かご不明点ございましたら…

uchidas@uchida.co.jpメール
FAX 0120-757-959
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