
別記様式第１号（第３条関係） 
  

（あて先）公益財団法人 新潟市開発公社 代表理事 理事長 

小規模墓地使用 申 込 書 
  
  
  

使 用 者 
  

（申込者）  

住   所

〒      ― 

新潟市 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日           年       月       日 生 

連 絡 先 自宅 携帯 

受 付 番 号  第          号 受付年月日 年    月    日

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

樹 木 葬 
銘 板 希 望  有  ・  無 使 用 料  ￥             円 

添 付 書 類  ・本籍地が記載されている使用者の住民票 
・使用者と埋蔵者が３親等以内の親族関係であることがわかる戸籍書類 

使用承諾番号 第          号 墓 域 番 号 小  ―        番 

 この申込書を受理し、小規模墓地の使用を承諾してよろしいでしょうか。  

決 

裁 

課 長 補 佐 係 長 担   当  

     

小規模墓地を使用したいので、太夫浜霊苑小規模墓地使用条件を承諾のうえ、

下記のとおり申込みます。 

① 公社保管 



別記様式第１号（第３条関係） 
  

小規模墓地使用申込受付済書 

  
  
  
  
  

使 用 者 
  

（申込者）  

住   所

〒      ― 

新潟市 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日           年       月       日 生 

連 絡 先 自宅 携帯 

受 付 番 号  第          号 受付年月日 年    月    日

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

埋 蔵 者 
  

生 前 
・ 

遺 骨 

住   所

〒      ― 

 

フ リ ガ ナ  

氏   名  

生 年 月 日     年    月    日生 使用者との関係 
（３親等以内）  

樹 木 葬 
銘 板 希 望  有  ・  無 使 用 料  ￥             円 

 

② 使用者保管 

下記のとおり、太夫浜霊苑小規模墓地の申込みを受付けました。 
  

公益財団法人 新 潟市開発 公社 
電話 ０２５（２３４）２６３３ 

≪お知らせ≫ 
○ 使用料（管理料等含む。）は別紙振込用紙により、    年   月   日までに

金融機関等でお振込みください。（第四銀行の窓口以外でお支払の際は、振込手数料をご

負担していただきます。） 
○ 上記期限までに使用料（管理料等含む。）が納入されない場合は、申込みを取消したも

のとみなします。 
○ 墳墓完成後に使用開始日を記載した使用承諾証書を交付します。 
※ 裏面の「使用承諾条件」もお読みください。 


