
恵庭まちづくり協同組合　様

区 　　号

氏　　名

住　　所

電話番号

氏　　名

住　　所

電話番号

氏　　　名    本  籍（上欄） 性  別 死　　　 亡

（　本　名　）    住  所（下欄） 年  齢 年　月　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

男 ・女 M・T・S・H・R

才 年　　月　　日

◆　恵庭墓園管理事務所（恵庭墓園内）へ提出願います【電話：36-5600】

　  　受付時間：9時～16時30分　

　　（指定管理者：恵庭まちづくり協同組合　　電話：0123-29-4836）

埋      葬      者　　（墓地台帳に記載するため必要となります｡）

（死亡時の）

納骨（予定）年月日 令和　　　　年　　　　月　　　　日

火葬許可証 ・ 改葬許可書 ・ 収蔵証明書

届 出 者

提　　出　　書　　類

別記第2号様式の8（第3条の2関係）
恵庭墓園納骨届出書

納骨されるとき提出してください

使　用　区　画

使用権者

使用権者が亡くなられた場合、使用許可の承継（名義変更）が必要です


