
～ 大 切 な 方 と の ひ と と き に ～



｢クリスマスケーキ｣ / 「クリスマスファミリーオードブル」 お申込書

Tel.043-２９６-１１４９ /  Fax.043-２９６-１１４０
◆太枠の中に必要事項をご記入の上、Ｆax.で送信ください。(お電話でもご予約承ります)

個　数

５号
(３～４名様向け) ケ \

６号
(４～６名様向け) ケ \

７号
(６～８名様向け) ケ \

ケ \

ケ \

ケ \

《単品》
ケ \

５号
ケーキセット ケ \

６号
ケーキセット ケ \

７号
ケーキセット ケ \

ケ \
フ　リ　ガ　ナ

お引き取り方法　　　　

(希望日に○をつけてください。)　

店舗記入欄

受 付 日 変 更 日 最終確認

ご自宅

(　　　　　　　)
携帯

(　　　　　　　)

22日・23日・24日・25日・       日
午前　　・　　午後

時 頃

\ ７,０００

\ １２,０００
クリスマス ファミリー オードブル
《限定５０個》

商　品　名 料   金

プレミアム ガトーショコラ 《限定５０個》 (１８cm×７cm) \ ６,０００
クリスマス モンブラン　【５号】　《限定８０個》 \ ５,５００

\ １３,０００

\ １１,５００

\ ５,０００
苺の生デコレーションケーキ

金　　額

\ ５,６００

\ ７,０００
チョコレートケーキ　【５号】　(３～４名様向け) \ ５,０００

合　　　計

お電話番号
お申込者名 様

お引き取り
ご希望日時

申 込 方 法   【  Tel.  ・  Fax.  ・  店 頭  ・  来 館  】

《日にち》2024年12月

／
受 付 担 当 者 名

※1Ｆラウンジでのお渡しとなります。(１１：３０～１９：００)

《時　間》

／
変 更 担 当 者 名

ご予約承り期間 ： ２０２４年１２月２０日


