
お名前（フリガナ）

電話番号（FAX）

郵便番号・住所

Eメールアドレス

位牌名称

寸法 商品番号

彫りの有無

文字種別

文字色

一名様用

二名様用

戒名 (　　　・霊位・位)

俗名

没年月日

年齢 ( 享年 ・ 行年 ) ( 歳 ・ 才 )

戒名 (　　　・霊位・位)

俗名

没年月日

年齢 ( 享年 ・ 行年 ) ( 歳 ・ 才 )

彫り文字/書き文字

金　白　赤

①　②　③　④　⑤

⑥　⑦　⑧　⑨

A   B   C   D

E    F    G

上記の記入欄に位牌の種類・寸法・商品番号をお決まり上、彫りの有無・(彫り必要あればの)文字種別・文字
色・梵字・文字レイアウトの種類をそれぞれ選択し、戒名の位/霊位があれば含め、年齢の享年/行年、才/歳
も含め記入の上FAXにてお送りください。

その他ご要望

彫りあり

（　　　　　　　　　　　　　　　　）

（　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　　ー

彫りなし

要注意文字

一名分

二名分

梵字

文字レイアウト
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