
【生前予約用】 
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同 意 書 
 

 

 

私は、使用者            の遺骨を合葬墓に埋蔵するにあたり、 

埋蔵実施者になることに同意します。また、埋蔵に関する事についてはすべて 

当方の責任において対処し、市には一切迷惑をお掛けしないことを約束します。 

 

 

 

十和田市長 様 

     

     年  月  日 

 

          

埋 蔵 実 施 者  住  所                 

          （同意者） 

氏  名                 

 

 

使 用 者 住  所                 

 

氏  名                 

                 

※埋蔵実施者がすべて自署してください。自署しない場合は、 

記名押印してください。 


