
ファックス用お問い合わせシート
一香堂 宛

◆お名前 様

◆ご住所

◆ご連絡先電話番号 （ ）
◆ご連絡希望時間帯 午前・午後 ： ～ 午前・午後 ：
※お問い合わせシート確認後、お電話
させていただきます。 午前・午後 ： ～ 午前・午後 ：

◆商品群 □ 掛軸 □ 茶壷 □ 鉢

□ 花入 □ 茶碗 □ 釜

□ 薄板 □ 茶杓 □ 椀

□ 台子 □ 蓋置 □ 懐石用具

□ 棚物 □ 建水

□ 風炉 □ 酒器

□ 炉縁 □ 向付

□ 香合 □ 煙草盆

□ 火箸 □ 菓子器

□ 釜敷 □ ナツメ

□ 水指 □ 薄茶器

□ 水注 □ 風炉先

他にございましたら → □

ご記入下さいませ □

□

□

◆商品数 個

◆予想年代 年頃 ・ わからない

◆流派 □ 表千家 □ 裏千家 □

◆その他ご相談になりたいことがありましたらご記入下さい。

ファックス番号 ０３ - ３３２０ - ６５４７


