
組合員の皆様へ

 貴方好みの一足をチョイスしてください。

☆申込締切日 令和　6 年 4月 30日

☆申込方法 下記申込書に必要事項ご記入の上、郵送またはFAX〔029-301-6159〕送付願います。
茨城県庁生活協同組合　　℡：029-301-6150

☆商品引渡日 申込受付後、2週間位でご指定場所まで無料配送いたします。(沖縄・離島除く）

茨城県庁生活協同組合行

FAX: 029-301-6159

様

本体価格 税込価格

●送料無料　

＊ 記入された個人情報は、厳重に管理・保護し、商品購入以外の目的に使用しません。

＊ 申込用紙が不足の場合は、お手数ですがコピー対応をお願い致します。

合　　計

　　　　　　　　　　　　 ※すべてのキングサイズ（28.0～）は一律1000円upになります。

　　　　　　　　　　※商品の初期不良は無償で行います。　※サイズ交換の送料は片道負担でお願いします。

お
申
込
者
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届
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先

ご
注
文
内
容

　〒

TEL　　　　　　　（　　　　　　）

商品番号 カラー サイズ 数量

　フリガナ

組合員番号 支払方法（該当に○印）

給与控除　・　銀行振込（納品後、生協から請求書を送付します。振込手数料自己負担。）

住所

　〒

申込日　令和　　　年　　　月　　　日

所属名 申込者氏名 所属電話番号

　　【メンズシューズ申込書】

茨城県庁生活協同組合

 　 こだわりのメンズシューズ斡旋のご案内

紳士靴メーカーだから出来るこの価格！

良い品を格安にてご提供致します。
（キングサイズも豊富に取り揃えています）

製 造 直 販

【宅配用】


