別記様式第２６号（生産者またはグループの代表者、小分け販売登録者→県指定印刷業者）
令和　　年　　月　　日

認証マーク注文書

〒910-0842

福井市開発５丁目２０４番地

ジェイエイプリント株式会社　　御中

（ＦＡＸ：０７７６－５４－７５４３）
（ＴＥＬ：０７７６－５４－７１０５）

グループ名

代表者名

生産者名　　　　　　　　

記

１　認証マーク発送先

	郵便番号
	住所
	氏名
	電話番号

	
	
	
	


２　認証マーク注文内容

	認証

区分
	数量
	単価
	金額
	消費税

(10%)
	送料
	合計

	
	　シート
	円/シート
	円
	円
	円
	円

	
	
	12
	
	
	
	

	
	
	12
	
	
	
	

	
	
	12
	
	
	
	

	
	
	12
	
	
	
	

	合 計
	
	12
	
	
	
	


　　※１シートあたりシール１０枚

（注１）グループで注文する場合には、生産者名の記入は不要。

（注２）認証申請書で申請した、必要枚数と同じ数を注文すること。

（注３）注文書の送付後、もしくは電話で注文後に必要金額を下記のどちらかの口座に入金すること。
・福井県信連　本店　　　普通 1112011　ジェイエイプリント株式会社

　　　・福井銀行　大和田支店　普通 1048212　ジェイエイプリント株式会社
（注４）消費税の額は四捨五入で記入すること。

（注５）振込手数料および送料については、個々の申請者が負担するものとする。送料については数量(シート枚数)によって異なるので、下記の表を参考に送料を確認すること。
　　　　※複数の種類を購入する場合、合計シート枚数で送料を計算する。
（注６）不明な点があれば、入金前に電話で確認すること。
（注７）認証マークは入金確認後、おおむね１週間以内に配送される。

認証マーク購入にかかる送料一覧表

	シート枚数
	送料

	シート
	円

	1～6
	84

	7～15
	94

	16～32
	140

	33～49
	210

	50～83
	250

	84～165
	390

	166～240
	580

	241～340
	710

	　    341～　※宅配便
	770


１７

