
第11号様式（第12条、第13条関係）

　　　年　　　月　　　日

　（あて先）　一宮市長

　　下記のとおり埋蔵されていることを証明願います。

死亡者の本籍

死亡者の住所

死亡者の氏名

死亡者の性別

死亡年月日

埋蔵場所

埋蔵年月日

手数料 300円
運転免許証・マイナンバーカード・　　　　　　にて申請者本人確認済 □

一宮市営（　常光墓地　 ・ 　東島霊園 　・ 　奥町墓地　）

　申請者の住所、

　氏名、死亡者

　との続柄及び

　墓地使用者等

　との関係

　住　所

　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（電話番号）

　死亡者との続柄

　墓地使用者等との関係

埋 蔵 証 明 申 請 書


