
5/29（火）小松屋自然派ワイン大試飲会参加申込書

貴店名（会社名）

ご住所

電話番号

お申込代表者名

お店でのご担当

その他参加者名

貴店のお店の業種

ＦＡＸ番号

お得意先様コード

＊弊社記入欄

*当てはまるものに
チェックを入れてください

□ 焼肉　　□ お好み焼き　　□ 中華料理　　□ フランス料理

□ イタリア料理　　□ 寿司　　□ 日本料理・小料理・割烹　　□ 焼鳥

□ 韓国料理　　□ 創作料理　　□ 串カツ　　□ 居酒屋　　□ ダイニング

□ バー　　□ ワインバー　　□ スナック・ラウンジ

□ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）   

＊今回ご記入頂きました個人情報は本催しの
受付業務に関する諸手続きのために使用させ
ていただきます。あらかじめご了承ください。
個人情報の漏洩、改ざん等を防止適切に取り
扱いを致します。

株式会社 小松屋
〒580-0046　松原市三宅中6-11-7

TEL:072-331-0149／FAX:072-331-0106

http://www.komatsuya-net.co.jp/

担当：松井・山田

業務用酒類専門

FAX   072-331-0106

お申し込み締切期限

５月２０日（日）

〒　　　-

オーナー　・　店長　・　料理担当　・　ホール　・　仕入れ担当　・その他（　　　　　）


