
東京都墨田区長 殿 第 号

 　  　年　　月　　日　 　  　年　　月　　日　

 　  　年　　月　　日　 　  　年　　月　　日　

 　  　年　　月　　日　 　  　年　　月　　日　

 　  　年　　月　　日　 　  　年　　月　　日　

 　  　年　　月　　日　 　  　年　　月　　日　

年 月 日 改葬許可について墓地の使用者及び管理者連署のうえ申請します。

年 月 日

住　所
上記の改葬を認めます。

年 月 日

上記の遺骨の受入れについて、支障がないことを証明します。

年 月 日

住　所 氏　名 印

※改葬先で使用許可証等が発行されない場合は、この欄に証明が必要です。（原則、使用許可証を添付してください。）

死亡者の氏名 性別 死　亡　者　の　本　籍

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

男・女

男・女

男・女

男・女

男・女

改 葬 の 場 所
住
所

埋 葬 の 場 所
住
所

名
称

令和

改葬先の
墓地管理者

令和

上記のとおり埋葬・埋蔵・収蔵していることを証明します。

墓　地　使　用　者　の　同　意　欄令和

埋葬元の
墓地管理者

改 葬 の 理 由  １　墓地新設のため 　2　墓地移転のため
墓地使用者
との関係

改　葬　許　可　申　請　書

住　所

火葬・埋葬の年月日
申請者との
続      柄

電　話

申
　
請
　
者

令和

氏　名 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　　　　　　　　　　　　　　　　

死　亡　者　の　住　所 死亡の年月日

住　所
名
称


