
分骨証明申請書  

 

令和○○年○○月○○日  

 

鞍手町長  様 

 

                                      

申請者 

               

                             

 

下記の死亡者につき、分骨証明の申請をします。 

分骨の理由  １．複数の墓地等に埋蔵又は収蔵のため 

 

死 

亡 

者 

本 籍 鞍手郡鞍手町大字中山○○○番地 

住 所 鞍手郡鞍手町大字中山○○○番地 

氏 名 ・ 性 別  鞍○ △雄            男 ・ 女 

死 亡 年 月 日 令和 ○○ 年 ○○ 月 ○○ 日 

火 葬 場 所  鞍手町営葬斎場 

火 葬 年 月 日   令和 ○○ 年 ○○ 月 ○○ 日 

 

 

分 骨 証 明 書  

 

上記の遺骨は、鞍手町営葬斎場にて火葬後、分骨された焼骨であることを証明します。 

 

  令和  年  月  日 

 

福岡県鞍手郡鞍手町大字中山 2080番地２ 

鞍手町長 鞍手 町太郎  

住 所 鞍手郡鞍手町大字中山○○○番地 

氏 名 鞍○ △太郎        

死亡者との続柄  子 

署名される場合は押印
不要です。 
ゴム印等で記名する場
合は押印が必要です。 


