天台宗　貴石山　千眼寺　電話050-3631-9956

　　　　　　　　　　　　FAX　03-6478-8295

　　　　　　　　　　　　Mail　info@sengenji.or.jp
令和　   年  　 月   　日（ 　  ）
	御祈祷依頼書（地鎮祭・家祓い・御加持・お祓い等）

	御祈祷内容
	　　
	宗派・菩提寺
	

	ご希望日時
	第一希望
	
	第二希望
	

	フリガナ
	
	電話番号
	

	施主名

依頼者名
	
	FAX・Mail
	

	生年月日
	
	参拝人数
	

	ご住所
	

	ご希望の場所
	　

	御祈祷内容

詳細
	

	ご紹介者名
	

	お布施
	

	備考
	ご依頼はFAXメールお電話等でご希望をお伺い致します。

内容確認のご連絡を差し上げます。御祈祷内容やお布施等は内容によりますので、その都度お知らせしご納得頂いてからのお請け致します。


