
（第１２号様式） 

葬 祭 場 等 設 置 完 了 届  
年  月  日 

(宛先)川 崎 市 長 

 

事業者 住 所                 

氏 名                 

電 話   (  )           

  
法人にあっては、主たる事務所の所在地、名称及

び代表者の氏名 

 川崎市葬祭場等の設置等に関する要綱（以下「要綱」という。）第１５条の規定により、次の

とおり提出します。 

葬 祭 場 等 の 名 称   

葬 祭 場 等 の 位 置 川崎市    区 

協議済証交付日及び番号   

設 置 完 了 日   

問い合わせ先 

住 所   

氏 名 電話   (   ) 

担 当 者   

※ 備 考 

 注 1 ※印の欄には、記入しないでください。 

   2 協議済証交付日及び番号の欄には、要綱第１２条に規定する協議済証の交付を受けた日

及び番号を記入してください。 

 


