様式第4号（第４条関係）
火葬場予約時間希望書・決定書
１　葬祭業者等
	業　者　名
	

	通夜(場所)
	

	葬儀(時間)
	

	電 話 番 号
	
	F A X
	



２　対象者
	送 信 年 月 日
	令和　　　年　　　月　　　日

	死　 亡　 日　 時
	令和　　　年　　　月　　　日　午前午後　　時　　　分

	死　　亡　　者
	氏　　　名
	フリガナ

	
	
	　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　         （性別　　　 ）

	
	生年月日
	       　　　　　　年　　　　　月　　　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　    （満　　　　　　歳）

	住所（住民登録地）
	

	ペースメーカー植込
	有□　　　　　無□
	分骨証明
	要□　　　　　　不要□



３　希望火葬日時　希望する時間に1から4まで希望順に記入してください。
	希　望　日
	  月　　  日



	龍燈苑
	９：００
	９：１５
	９：３０
	９：４５
	１３：１５
	１３：３０

	希望順位
	
	
	
	
	
	

	龍燈苑
	１３：４５
	１４：００
	１４：１５
	１４：３０
	１４：４５
	１５：００

	希望順位
	
	
	
	
	
	



	寂静の里
	９：００
	９：３０
	１０：００
	１３：３０
	１４：００
	１４：３０
	１５：００

	希望順位
	
	
	
	
	
	
	



４　火葬決定日時
	火 葬 日 時
	



