様式第1号（第2条関係）
長洲斎苑（使用）火葬許可申請書
	死亡者の
（死産の場合は父母の）
	本籍
	番地

	
	住所
	番地

	
	氏名
	父・母

	死亡者の性別
	1.　　男　　　　　　2.　　女

	出生年月日（妊婦月数）
	　　　　年　　月　　日　　妊娠　　月

	死因
	1.　法定伝染病　　　2.　その他

	死亡年月日時(分娩年月日)
	　　　　年　 月　 日 午前・後　時　分

	死亡場所（分娩場所）
	番地

	火葬場所
	長洲斎苑

	使用区分
	1.　火葬　　2.　改葬　　3.　通夜

	火葬日時
	　　　　 年　　月　　日　午前・後　　時　　分

	上記のとおり申請します。
　　　　　年　　　月　　　日
申請者　　住所　　　　　　　　　　　　　　　　番地　
氏名　　　　　　　　　　　　　　印
死亡者との続柄　　　　　　　　　　　
長洲町長　　　　　　　　　　殿

	様式第1号の2（第3条関係）　　（使用） 火葬許可証

	上記のとおり許可する。
　　　　　年　　　月　　　日
長洲町長



