
お申込日

※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。

ローマ字

1

新郎ご両親 新郎新婦 新婦ご両親

6

2

●フォントA～Dをご記入ください。

3

4

弊社記入欄

ご注文№

　№あああああああ

本社
大阪
九州

株式会社

三 英 商 会

フォント番号

表　面

デザインをプラス(オプション)

針の形　★必須

Ｎｏ.１ ル・リアンvol.03　ｔｏｋｉ-ｍｕｓｕｂｉ専用発注書
P2～P4掲載商品にご利用ください。

納品日 年　　月　　日  年　　月　　日

※必ず会場様名をご記入ください。

※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

貴社名 ご担当者名

様

TEL FAX

挙式日
ご両家名

新郎様

商品名 数量 固定内容

 　    　ＳＩＭＰＬＥシリーズ　オーダー       ※ 固定内容の為､その他ｵﾌﾟｼｮﾝをお付けすることは出来ません。

　　ＢＡＳＩＣシリーズ　オーダー

商品コード

Ｄ
置き時計用あし(オプション)

        (時計1個につき+880円/税込)
5

Ｄ19928　toki-musubi ～絆～ -くり-
文字盤：専用/針：三角/置き時計足付き

表面：挙式日&おふたりのお名前(ﾛｰﾏ字)を印字※専用ﾌｫﾝﾄ

商品名

レーザー文字入れ(表面のみ)【無料サービス】

202209_vol.3

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。
●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。
●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)

　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

備考欄

新郎新婦

※正面(表面)から見て

新
郎
ご
両
親

新
郎
新
婦

新
婦
ご
両
親

　　　　　　　で製作いたします。

文字盤　★必須

新婦ご両親

●入れたい場所にチェックをいれてください。

新郎ご両親
OP 立体文字盤A12 
(時計1個につき+2,200円/税込)

三角

流れ星ライン(+4,950円/税込)

台形

ﾚｰｻﾞｰ文字書体C12

ﾚｰｻﾞｰ文字書体B12

※英字筆記体フォント

(C・D)をご希望の場合、

頭文字のみ大文字と

なります。

フラワーシャワーライン(+8,250円/税込)

アニマルライン(+6,600円/税込)

ボタニカルライン(+8,250円/税込)

新婦様

新郎ご両親 新郎新婦 新婦ご両親

月 日



年 月 日

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。
●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

似顔絵タイプ･イラストボードをご注文のお客様は
下記担当支店までメールにてデータ送付をお願いします。

ル・リアンvol.03　ネームインポエム専用オーダー用紙Ｎｏ.２

TEL

貴社名 ご担当者名

基
本
情
報

西暦

新郎様
フルネーム

　フリガナ

新婦様
フルネーム

　フリガナ

P5～P12掲載商品にご利用ください。
(1人用引出物タイプは№3をご使用ください。)

日

お申込日

日

商品名

　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

挙式日 年 月

　詳細　（お人柄・故人である・NGワード　等）

　フリガナ

数量

注文番号

ローマ字表記

株式会社

三英商会

ローマ字表記

納品希望日 月 日 ）（

※必ず会場様名をご記入ください。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。

ウ
ェ

ル
カ
ム

ボ
ー

ド

商品名
額色 金額

様

額色 金額

）

数量

続柄

（

その他（　　　　　　　　）新婦様方

注文番号

年日 西暦 月

Ｄ

年 月

D D

商品名

額色 金額 数量

続柄

□ 似顔絵の追加
（1名につき税別3,000円）

　詳細　（お人柄・故人である・NGワード　等）

3、ながたゆか□
1、もんでん

ゆほ

年齢

　詳細　（お人柄・故人である・NGワード　等）

2、emiko□ 人

　□　

※追加のお名前ローマ字は
   備考欄へご記入ください

追加

年齢

続柄 年齢

＆

※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

＆

似顔絵にされる方
のローマ字表記

新郎様側イ

ラ

ス

ト

ボ
ー

ド

（

似

顔

絵
）

作
家

新
婦
様
側
・
お
名
前
①

　詳細　（お人柄・故人である・NGワード　等）

新
婦
様
側
・
お
名
前
②

　フリガナ

　フリガナ

生年月日生年月日

ご
両
親
様
贈
呈
用
・
そ
の
他
贈
呈
品
用

新
郎
様
側
・
お
名
前
②

　フリガナ

注文番号

新
郎
様
側
・
お
名
前
①

年齢

ご両親様贈呈用

●苗字・ニックネーム、会社名・店の名前、ペットのお名前では作成できません。

【九州】sanei.kyushu@pep.ne.jp

●お名前の漢字や詩の内容によって、他の漢字の一部として使用する場合がございます。

【本社】ques@sanei-firm.co.jp

●あらかじめ詩の内容をお伝えすることはできません。お手元に届くまでのお楽しみとなります。

【大阪】sanei.osaka@pep.ne.jp

202209_vol.3

FAX

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

●カタカナのお名前はひらがなに変換しての作成となります。
●生まれてから挙式日までの日数が入る商品は、生まれた日は含まれておりません。

備考欄

新郎様方 ご両親様贈呈用 その他（　　　　　　　　）

続柄

新婦様側



年 月 日

□

□

□

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪 　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222 )三 英 商 会

　男・女　

新郎様方　or　新婦様方

額色

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

続柄 年齢 性別 詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

性別

性別

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

フリガナ

株式会社

ル・リアンvol.03　ネームインポエム1人用引出物タイプ専用オーダー用紙Ｎｏ.３

貴社名 ご担当者名

TEL

お申込日

基
本
情
報

挙式日 年

新郎様
フルネーム

性別 額色詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

P9・P12掲載商品にご利用ください。

●10点以上からのご注文となります。他商品5,500円(税込) 以上と同時注文の場合は1点からご注文いただけます。

納品希望日 月

新郎様方　or　新婦様方

　男・女　

フリガナ

お
名
前
②

フリガナ

　フリガナ

（ ）

注文番号

商品名

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

お
名
前
①

額色

□

お
名
前
⑩

フリガナ 続柄 年齢

フリガナ 続柄 年齢

お
名
前
⑤

フリガナ 続柄 年齢

お
名
前
④

□ のし包装

内のし

外のし

□
ブラウン

ブルー

ピンク
□

ポ
エ
ム
の
お
名
前

新郎様方　or　新婦様方

性別

続柄 年齢 性別

新郎様方　or　新婦様方

お
名
前
③

フリガナ 年齢

お
名
前
⑥

フリガナ 続柄

包
装

（

無
料
）

透明ラッピング 表書きをご記入ください。

額
色

続柄 年齢 性別

　男・女　

お
名
前
⑧

フリガナ

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）お
名
前
⑦

　男・女　

お
名
前
⑨

フリガナ

合計注文数

名様分

備考欄

包装紙の色

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

　男・女　

詳細（お人柄・故人である・NGワード等）

【額色】

左記よりご希望の種類、額色をお選びください。

続柄

額色

新郎様方　or　新婦様方

　男・女　

額色年齢

性別

枚目/全 枚

額色

　男・女　

年齢

新郎様方　or　新婦様方

詳細（お人柄・故人である・NGワード等） 額色

新郎様方　or　新婦様方

続柄 年齢

続柄

Ｄ

※必ず会場様名をご記入ください。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

FAX

●必ず性別、年齢、続柄をご記入くださいませ。

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

新婦様
フルネーム

　フリガナ

月

額色

当社使用欄

新郎様方　or　新婦様方

新郎様方　or　新婦様方

額色

　男・女　

新郎様方　or　新婦様方

様

( )

　男・女　

額色

性別

性別

　男・女　

日日

送信枚数

1.　Red

2.　Blue

3.　Green

4.　Orange

5.　White

6.　Brown

7.　Pastel　Blue

8.　Pastel　Pink

9.　おまかせ



年 月 日

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

202209_vol.3

包
装

（

無
料
）

日 ご納品希望日

商
品
情
報

　　　　※名入れは下のお名前のみになります。

お父様のお名前
（ローマ字　or　漢字）新

婦
様
方

お父様のお名前
（ローマ字　or　漢字）

ローマ字表記

　フリガナ

新婦様
フルネーム

月 日 )

新
郎
様
方 お母様のお名前

（ローマ字　or　漢字）

表書きをご記入ください。

お母様のお名前
（ローマ字　or　漢字）

備考欄

のし
包装

□

挙式日

□
セット

TOMOE　BASHI　巴箸
（税込　13,200円）

　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)
株式会社

三 英 商 会

外のし

内のし□

□
●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

※のし・包装デザインはお選び頂けませんのでご了承ください。

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

ル・リアンvol.03　巴箸専用オーダー用紙Ｎｏ.４

貴社名

TEL

ご担当者名

FAX

お申込日

P31掲載商品にご利用ください。

※必ず会場様名をご記入ください。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

基
本
情
報

年 月

　フリガナ

( ) (

様

ローマ字表記

新郎様
フルネーム



年 月 日

新

郎

新

婦
新
郎

新
婦

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222 )

グラム

Ｄ

グラム

●おくるみ抱っこ米の体重は4,000ｇまでとさせていただきます。ご了承くださいませ。

※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。

Ｄ

　フリガナ

【追加料金】①3,801g～4,000g⇒1,980円(税込)　②4.001g～5,000g⇒3,960円(税込)

※必ず会場様名をご記入ください。

体重米　P27～P28掲載商品にご利用ください。

基
本
情
報

FAX

新婦様
フルネーム

　フリガナ

ご担当者名貴社名

日

)

新郎様
フルネーム

ローマ字表記
(体重米不要)

生年月日

日月

　ル・リアンvol.03　メモリアルボード＆体重米専用オーダー用紙Ｎｏ.５

ご納品希望日 月挙式日 年 月 日

TEL

お申込日

日

メモリアルボード　P13～P21掲載商品

※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

様

( )(

ローマ字表記
(体重米不要)

生年月日

お入れする内容

新
郎
様
方

お名前

出生体重

新
婦
様
方

お名前

出生体重

株式会社

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

　※3,801ｇ以上は別途料金がかかります。

商
品
情
報

月年

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

●俵型体重米の体重は5,000gまでとさせていただきます。

202209_vol.3

年

三 英 商 会
　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

商品番号

Ｄ

下のお名前をお入れいたします。 下のお名前をお入れいたします。

お入れする内容

新
郎
様
方

お名前(A)

新
婦
様
方

お名前(A)

出生体重 グラム 出生体重

※花のｵｰﾛｰｼﾞｭご注文の際は
どちらが新郎新婦かお選びください

新郎 or 新婦

※キャンバスフォトフラワーをご注文のお客様は、下記担当支店までメールにてデータ送付をお願いします。

【本社】ques@sanei-firm.co.jp　【大阪】sanei.osaka@pep.ne.jp　【九州】sanei.kyushu@pep.ne.jp
●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

●生まれてから挙式日までの日数は入る商品は、生まれた日は含まれておりません。

備考欄

ひらがな名入を
ご希望の場合

ひらがな名入を
ご希望の場合

お名前(B) お名前(B)

西暦西暦

新郎 or 新婦

新郎 or 新婦

商品名 数量

グラム

↓ 新米夫婦 ↓ をご注文のお客様はこちらもご記入ください。

お名前Bお名前A

↓ おくるみ抱っこ米 ↓ をご注文のお客様はこちらもご記入ください。



年 月 日

※P32～P36掲載商品のみ

※のし・包装デザインはお選び頂けませんのでご了承ください。

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

※必ず会場様名をご記入ください。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

貴社名 ご担当者名

Ｎｏ.６ ル・リアンvol.03　伝統工芸品専用オーダー用紙
P29～P30・P32～P36掲載商品にご利用ください。

お申込日

TEL FAX

基
本
情
報

挙式日 年 月 ）

新郎様
フルネー

ム

　フリガナ
新婦様

フルネー
ム

　フリガナ

月 日 （日 （ ） 納品希望日

Ｄ

Ｄ

Ｄ

商
品
情
報

商品番号 商品名 数量

外のし □ 内のし

ご希望のお客様は文字のご指示をお願いいたします。

寿

お客様のご希望に☑を入れてください。

のし □ 希望する □

株式会社
　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

三 英 商 会

あ
り
が
と
う

□

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

202209_vol.3

様

●商品は受注生産となる為、大幅なご変更およびキャンセルはお電話にてご確認いただけますようお願いたします。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

●名入れ商品の、校了後のキャンセルは承れません。

挙　式　日

木箱に入れる文字のご指示をお願いいたします。

備考欄

希望しない

↓ シェードランプ ↓ を

ご注文のお客様はこちらへご記入ください。



（ ）

： ：

本社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
大阪 　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

※ご対応できます体重は1,000g～4,000gまでとさせていただきます。

三 英 商 会
株式会社

受付済み 製作依頼済み

No.

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

備考欄

結婚記念日 2026.11.22 月 日2020

記入例

名前(かな) ゆうすけ 名前(かな) かなこ

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

星座(かな) おとめ 星座(かな) おひつじ

年 月 日 年結婚記念日 2026.11.22

男性刺繍 女性刺繍

●右足刺繍●記入例 ●右足刺繍●記入例

体重(ｇ) 3,130 体重(ｇ) 2,600

出生時刻 9:56出生時刻 15:01

ｇ

AM・PMは
入りません

D181001　ベビーミッキー（ディズニースタイ） 22,000円 D181001　ベビーミッキー（ディズニースタイ） 22,000円

D181002　ベビーミニー（ディズニースタイ） 22,000円 D181002　ベビーミニー（ディズニースタイ） 22,000円

男性欄 女性欄

氏名 氏名

フリガナ

　①商品 （税込） 　①商品 （税込）

ル・リアンvol.03　ウェイトドール(ディズニー)専用発注書Ｎｏ.７

貴社名

TEL

ご担当者名

FAX

P23掲載商品にご利用ください。

※必ず会場様名をご記入くださせ。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

年 日月お申込日

様

202209_vol.3

挙式日 月 日年 日

姓 名 名姓

月 納品日

フリガナ

□ O型 □AB型

座

年 月 日

AM・PMは
入りません

□ A型 □ B型

ｇ

cm.

座

日月年

O型 □AB型 血液型

生年月日

A

1995.4.5

身長(ｃｍ) 48.5. cm

●左足刺繍● ●左足刺繍●

血液型 A

生年月日 1993.9.3

□ A型 □ B型 □

身長(ｃｍ) 50.5

記入例



（ ）

： ：

本社
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

株式会社

三 英 商 会
　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)
　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※必ず会場様名をご記入ください。

受付済み 製作依頼済み

No.

パターン④
Thank you

幸せになります
名前

□

パターン①
名前
星座

記念日

パターン②
お父さんお母さん

ありがとう
名前

パターン③
育ててくれて
ありがとう

名前

パターン④
Thank you

幸せになります
名前

□

パターン①
名前
星座

記念日

パターン②
お父さんお母さん

ありがとう
名前

パターン③
育ててくれて
ありがとう

名前

下記、4パターンからも選択できます。 下記、4パターンからも選択できます。
□ □ □ □ □□□

年

出生時刻 15:01

メッセージをご記入ください。
※3段1行につき8文字まで。

※日付のコンマは文字数に含みません。
●左足刺繍●

ｇｇ体重(ｇ) 3,130

●左足刺繍●
メッセージをご記入ください。
※3段1行につき8文字まで。

※日付のコンマは文字数に含みません。

2,600

ブルーブルー □ ブラック □ ゴールド □ レッド □ ピンク □蝶タイ

□ ピンク□ホワイト □ ホワイト

体重(ｇ)

出生時刻 9:56

●右足刺繍●記入例 ●右足刺繍●記入例

生年月日 1993.9.3 生年月日 1995.4.5 日月年

□ ピンク

姓

氏名

フリガナ

名

月

年お申込日

日年 月

名姓

ル・リアンvol.03　ウェイトドール(スヌーピー)専用発注書Ｎｏ.８

挙式日 納品日

ご担当者名

TEL FAX

日

貴社名

P24掲載商品にご利用ください。
日月

様

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

202209_vol.3

備考欄

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

男性欄 女性欄

□ D181010　ベル　ベーシック（22,000円） □ D181010　ベル　ベーシック（22,000円）

赤

氏名

フリガナ

②商品（税込） ②商品（税込）

□ D181009　スヌーピー　ベーシック（22,000円） □ D181009　スヌーピー　ベーシック（22,000円）

ブラック □ ゴールド □ レッド □

□

※ご対応できます体重は1,000g～4,000gまでとさせていただきます。

①刺繍糸色 ①刺繍糸色

AM・PMは
入りません

AM・PMは
入りません

青 □ 赤

月 日

□ □青

首飾り 首飾り

蝶タイ ピンク □



（ ）

： ：

□ □ □ □ □ □ □ □

本社
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

P25掲載商品にご利用ください。

※必ず会場様名をご記入ください。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

星座(かな) おとめ 星座(かな) おひつじ

血液型 A AB型

. cm身長(ｃｍ) 50.5

●左足刺繍●記入例 ●左足刺繍●記入例

名前(かな)

三 英 商 会
　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)

　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

受付済み 製作依頼済み

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

A型 B型 O型 A型 B型 O型 AB型

20 年 月 日 20

ゆうすけ 名前(かな) かなこ

出生時刻 15:01

ｇ体重(ｇ) 3,130

AM・PMは
入りません

生年月日 1993.9.3 生年月日 1995.4.5

男性刺繍 女性刺繍

●右足刺繍●記入例 ●右足刺繍●記入例

年 月 日 年 月 日

ブルーストライプ ブルーストライプ

②リボンカラー ②リボンカラー

レッドストライプ レッドストライプ

D181033　キャラメルマキアート（長毛） 18,700円 D181033　キャラメルマキアート（長毛） 18,700円

D181034　ピュアミルク（長毛） 18,700円 D181034　ピュアミルク（長毛） 18,700円

日 月 日

TEL

　①商品 税込 　①商品

姓 名 名姓

様

税込

ル・リアンvol.03　スイーツベア専用発注書Ｎｏ.９

納品日

フリガナ フリガナ

貴社名

日

挙式日 年 月

お申込日 年 月

FAX

202209_vol.3

座

No.

結婚記念日 2026.11.22 結婚記念日 2026.11.22

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

年 月 日

備考欄

株式会社

※ご対応できます体重は1,000g～4,000gまでとさせていただきます。

座

ご担当者名

. cm身長(ｃｍ) 48.5

体重(ｇ) 2,600

出生時刻 9:56

ｇ

血液型 A

AM・PMは
入りません

氏名 氏名



（ ）

本社
大阪
九州  　ＦＡＸ０９６－３１２－１２２１　(TEL096-312-1222)

№

／ ／ ／ ／

. cm 年

202209_vol.3

●ご注文後のキャンセルは承れない可能性がございます。

●キャンセル可能な場合でも上代30%のキャンセル料発生します。

●お届け期日を過ぎてる場合は特急料金(実費)が発生する場合がございます。

株式会社 　ＦＡＸ０３－３８０３－３１９１　(TEL03-3803-3181)

三 英 商 会 　ＦＡＸ０６－７６３７－８８８８　(TEL06-7637-1111)

女性：

送り状№

備考欄

男性：
Ｍ

出生身長（小数点含む）

年 月 日 cm

※ご対応できます体重は1,000g～4,000gまでとさせていただきます。

Ｐ受付 Ｃ受注 Ｃ制作 Ｃ検品 Ｃ発送

管理№

月 日 .

□ O型 □ AB型 ｇ

記念日（0は省略） 出生身長（小数点含む） 記念日（0は省略）

出生体重 出生体重

： □ A型 □ B型

□ O型 □ AB型 ｇ

□ A型 □ B型
AM･PMは

入りません

日

血液型 出生時刻（一桁表示不可/必ず0をつける） 血液型 出生時刻（一桁表示不可/必ず0をつける）

日 年 月

AM･PMは
入りません ：

お名前（ひらがな6文字・ローマ字8文字） 生年月日 お名前（ひらがな6文字・ローマ字8文字） 生年月日

年 月

男性刺繍 女性刺繍
右足刺繍情報 左足刺繍情報 右足刺繍情報 左足刺繍情報

D181067　ブラウン（刺繍：ブラウン） D181067　ブラウン（刺繍：ブラウン）

D181068　アイボリー（刺繍：ブラウン） D181068　アイボリー（刺繍：ブラウン）

姓 名

　ベーシックタイプ＜19,800円/税込＞ 　ベーシックタイプ＜19,800円/税込＞

氏名
姓 名

氏名

フリガナ フリガナ

日 納品日 月 日挙式日 年 月

男性欄 女性欄

※必ず会場様名をご記入くださせ。
※個人様からのご注文は承っておりません。会場のご担当者様へお問い合わせください。
※濃くはっきりと楷書でご記入漏れがないようお願いいたします。

貴社名 ご担当者名 様

TEL FAX

Ｎｏ.１０ ル・リアンvol.03　(N)セレブレーション専用発注書
P26掲載商品にご利用ください。

お申込日 年 月 日


