承　　諾　　書
分骨証明申請者
住　所　　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　

私は、死亡者　　　　　　の遺骨を分骨するにあたり、上記の者が分骨証明に係る手続き行うことに承諾します。

令和　　　年　　月　　日
青山斎園（墓園・納骨壇）使用者又は火葬申請者
住　所　　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　
電　話（　　　　）　　　－　　　　　　

　※青山斎園（墓園・納骨壇）の使用者又は火葬申請者がすべて記入し、自署又は記名押印してください。
