様式第10号（第7条関係）
　　年　　月　　日

（あて先）岐阜市保健所長
　　　
住所　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　
電話番号　　　　　　　　　

共同墓地管理代表者変更届

共同墓地管理代表者を下記のとおり変更しましたので、報告します。
	墓地名
	

	墓地所在地
	

	管理代表者住所
	

	管理代表者氏名
	

	管理代表者電話番号
	


