
様式第 6 号 

使用墓地返還届 

松川町営墓地条例施行規則第 9 条により下記の通りお届けします。 

     年  月  日 

  使用者 

   住 所 

   氏 名 

  届出人 

   住 所 

   氏 名                  ㊞ 

   連絡先電話番号 

   使用者との続柄 

 

  松 川 町 長  様  

記 

1 返還の理由 

 

 

 

 

 

【職員記載】 

本人確認欄 

本人確認を行った書類へ○印 確認者印 

運転免許証・パスポート・住基カード 

健康保険証・その他（       ） 

 


