
（あて先）

死亡者の親族

　　子

新しく埋蔵等

する場所 ○○○霊園

本　厚　木　　花子 性　別 男・女

現在埋葬等

されている 埋葬又は　　所在地

場所と埋葬等

した日

死亡者の欄に

ついて墓地管

利者の証明を
得てから申請 氏名（名　称）宗教法人　○○寺　甲野　義男 ㊞
する

【注意事項】

　になります。

　 「改葬別紙様式」に２人目以降の方を記入してください。
＊ 墓地管理者の証明が得られない方は、市民課へお問い合わせください。

　　本      　　籍 神奈川県厚木市寿町１丁目○番

死

亡

者

　　住 　　     所 神奈川県厚木市寿町１丁目○番○号

　　氏　　　　　名

　死　亡　年　月　日 　明治・大正・昭和・平成　　　３年　３月　３日

明治・大正・昭和・平成　　　３年　３月　５日

次のとおり申請いたします。

　　住　　　　　所

　　氏　　　　　名 本　厚　木　　一　郎 

　　　　　　　

改　葬　許　可　申　請　書

　厚　木　市　長　

令和　３年　７月　７日

改 葬 の 理 由 墓地移転の為・その他（　　　　　　　　　　　）

　改葬場所
 所 在 地 神奈川県平塚市○○町○○○○番地

　名　 称

　　上記のとおり埋葬（埋蔵・収蔵）していることを証明いたします。

 所　在　地 神奈川県厚木市○○町○○○番地

火葬の場所　 名  称 宗教法人　○○寺

＊ 現在埋葬、納骨している場所が厚木市でない場合は、申請できません。

お問合わせ先　市民課戸籍係　　電話　225-2113(直通)　　

＊ 許可証の交付には時間がかかりますので、ご了承ください。

記 入 例

＊ 死亡者が複数いる場合は、「改葬申請書」に一番最近亡くなられた方を記入し、

＊ 申請者と現在の墓地使用者(墓地の名義人)が異なるときは、別紙「承諾書」が必要

　 令和３年　７月５日

墓地管理者
住所（所在地）神奈川県厚木市○○町○○○番地

埋葬又は火葬年月日

墓地使用者等との関係

申
請
者

　　　　　　　　　　　　※本人以外の場合、墓地使用者等の承諾書を添付

神奈川県厚木市中町３丁目１７番１７号

　　死亡者との続柄 子　　　　  　　連絡先　０４６－２２５－２１１３


