
3外箱以上（どれでも）ご注文で、50％または45％OFFにてご提供します！ 是非この機会にご検討ください。
ご注文の際は、裏面のキャンペーン専用注文書にてお願いします。
※割引価格は、それぞれ本リーフレットにてご確認ください。

キャンペーン期間　2021年12月1日㈬～2022年2月28日㈪  【ご注文まで】

ディスポーザブルガラス試験管
　　　　　

パスツールピペット
ディスポーザブルガラス試験管

　　　　　
パスツールピペット

&

● 箱入数は重量基準から計算した概数です。  

No. 品種コード
箱入数

本/内箱 本/外箱
容量
（mL）

直径×長さ
（mm）

肉厚
（ｍｍ）

標準価格
(円/外箱）

キャンペーン価格
(円/外箱）

9830-1007

9831-1207

9832-1310

9833-1508

9834-1610

9835-1612

9836-1615

9837-1815

9838-2015

3

5

8

9

12

15

18

24

30

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10×75

12×75

13×100

15×85

16×100

16×125

16×150

18×150

20×150

0.8

0.8

0.8

0.8

0.8

0.8

0.8

0.85

0.85

250

250

250

250

250

250

250

125

250

1,000

1,000

1,000

1,000

1,000

1,000

1,000

500

500

14,300

15,400

19,800

23,100

26,400

30,800

34,100

19,800

26,950

7,150

7,700

9,900

12,710

14,520

16,940

18,760

10,890

14,830

● 箱入数は重量基準から計算した概数です。  

No. 品種コード
箱入数

本/内箱 本/外箱
直径
（ｍｍ）

全長
（mm）

毛細管長さ
（ｍｍ）

標準価格
(円/外箱）

キャンペーン価格
(円/外箱）

IK-PAS-5P

IK-PAS-9P

7

7

10

11

146

229

約  40

約115

200

200

1,000

1,000

11,390

12,650

5,700

6,330

ディスポーザブルガラス試験管
● 材質 ： ホウケイ酸ガラス
● 肉厚は概略肉厚です。
● 容量は全高の80％で計算したものです。

パスツールピペット
● 材質 ： ソーダライムガラス
● 内口径約0.8～1.4mm
● 容量は約1.5mL

2021 ARIGATO キャンペーン2021 ARIGATO キャンペーン
日頃のご愛顧ありがとうございます

50%
OFF

45%
OFFor

注意 ： ガラス製品の取り扱いには充分ご注意ください。使用前に点検し、キズ・カケのある物は使用しないでください。

ガラス製品には次のような破損リスクが有ります。お怪我の可能性も考えられますのでご使用前には
必ず点検を行い、異常がありましたら速やかに使用を中止してください。
ご使用の際は、必ず使用目的に応じた専門知識を有する指導者のもとでご使用ください。

● ガラスは脆く割れやすい性質があります。特に先端は細く折れやすいのでご注意ください。
● ガラスは急加熱・急冷却など温度変化により破損したり、亀裂を生じる事があります。
● 表面についた微細な傷が原因となり、弱い力でも破損する事があります。

パスツールピペットご使用上の注意



コンシューマ本部　営業部　サイテック営業グループ
〒136-0071 東京都江東区亀戸1-42-20
https://www.atgc.co.jp/div/rika/
TEL 03-5627-3832   FAX 03-5627-3837

〈注〉本注文書にご記入頂きましたお客様の個人情報は、弊社営業担当または弊社販売店からの訪問情報として利用致します。
　　
●本キャンペーンリーフレットに記載されている標準価格は、2021年12月1日現在のメーカー希望小売価格を示します。
　消費税は含まれておりません。価格及び製品仕様に関してましては、予告なく変更する場合がございます。
●本キャンペーンリーフレットに記載の標準価格・キャンペーン価格等の表現は、代理店・販売店の自由な価格設定を拘束・指示するものではございません。
　実際の納入価格に関しましては、代理店・販売店へお見積をご依頼ください。

キャンペーン専用注文書（2021年12月1日～2022年2月28日）

◎ 太線枠にご記入頂き、販売店へご依頼ください。

【 ご注文日 ： 202    年　　　月　　　日 】

得意先 納入先コード 摘要 出荷日
【弊社使用欄】

● 今回のキャンペーンはどちらでお知りになりましたか？
　□販売店の紹介　　　□知り合いの研究者、他からの紹介　　　□インターネット（IWAKIホームページを見て）

● 従来、本製品をお選びになる際の優先事項はなんですか？
　□メーカー・ブランド　　　□品質　　　□価格　　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

◎ 簡単なアンケートにお答えください。□に　を入れてください。

◎ ご注文の合計が、3外箱以上になるように数量をご記入ください。
No. 品種コード 現在ご使用のメーカーはどちらですか？ ご注文箱数 処理欄

合計

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

IWAKI・その他（メーカー名　　　　　　　　　　　）・初回購入

9830-1007

9831-1207

9832-1310

9833-1508

9834-1610

9835-1612

9836-1615

9837-1815

9838-2015

IK-PAS-5P

IK-PAS-9P

ご施設名

お名前

ご住所

利用販売店

ご所属

(〒　　　－　　　　　）

(　　　　　　）　　　　　　－

（支店・営業所）　担当名

T E L

□お客様による自筆ご注文　　□販売店による代筆ご注文


