
2007  年     月     日 

小計

送料 B
 (オートシップ)

送料 A
(普通注文)

$

合計 $

コメント 

E-mail アドレス

※二回目以降のご注文は、E-mailでも受付可能です。

電話番号氏名(フリガナ) FAX

住所 (フリガナ)

〒 都 道

府 県

※ $700以上(送料別)のご注文は送料無料です。

普通注文□ 新規□ 再注文□A
オートシップ注文□ 新規□ 変更□B

No. 商品名 単価 数量 小計

112 サイナスケア  90タブレット $43 $

022 エスターC 500mg      90タブレット $22 $

023 スマートカル1000      270タブレット　 $54 $

024 ベーシックエッセンシャルズ　180タブレット $97 $

025 EFAコンプリート        270ソフトカプセル $72 $

020 CMO-プラス      450ソフトカプセル   $116 $

103 マッスルケア  60タブレット $33 $

104 ハートケア  60タブレット $42 $

105 ストマックケア  120タブレット $43 $

106 プレッシャーケア  120タブレット $63 $

111 ボウエルケア  180カプセル $129 $

$200 ゴールドクリーム  56g $26

$300 バーンフリー  118ml $15

010 インテンシブケア      540カプセル　 $580 $

007 セラヒュティックケア  240タブレット (小) $155 $

008 セラヒュティックケア  480タブレット (大) $295 $

□：$15

□：$20

□：$25

キャンペーンコード

□：$15

$200未満

$200～$499

$500～$699

注
文
金
額

ご注文専用アドレス order@ca-nutrients.com まで

CALIFORNIA NUTRIENTS, INC.
30 FAIRBANKS SUITE 115 IRVINE CALIFORNIA 92618

PHONE 949-699-0110 FAX 949-699-0113

E-mail order@ca-nutrients.com
www.ca-nutrients.com

上記の製品の価格には、関税・消費税が含まれています。

ご注文は…日本カスタマーサービスまで

フリーダイヤル　   0120-072-025　  フリーFAX     0120-072-037

カリフォルニアニュートリエンツ
郵便口座

00930-1-183157

現金でのお支払いの場合は下記の郵便口座にお振み下さい。

「払込金受領証」を貼付けの上FAXして下さい。

現金でお支払いの方●●● ●●●

未登録の方は申し込みが必要です。

申込書は、日本カスタマーサービスにご依頼ください。

尚、製品発送はご登録後となります。

□登録済み　□未登録

自動口座振替登録の有無

自動口座振替でお支払いの方●●● ●●●

クレジットカード種類

クレジットカード番号

        □Visa  □Master  □Amex

有効期限  (月/年)

クレジットカードのご署名

クレジットカードの登録の有無

□登録済み　□未登録(以下の項目を記入してください)

クレジットカードでお支払いの方●●● ●●●

お支払方法を下記よりお選びください

□クレジットカード □現金 □自動口座振替

(ケア治療院)

【　　　　　　　　　＠ 　　　　　　　　  】


