
年　　　　月　  　　日（　　  曜日）

私は、自分の意志で海洋葬（散骨）を希望する事にあたりここに、海洋葬の申込を下記に記入致します。

印

ご氏名

ご住所

ご連絡先

必ずご本人で記入して下さい（代筆でご記入される場合ご本人にご確認して下さい）

印

注意：乗り物酔い・船酔いされます方は事前にお薬をお飲み下さい又前日は十分な休息をお取り下さい

海洋葬（散骨を行う理由

ご家族承諾欄

ご氏名 ご連絡先ご住所

ご氏名 ご住所
乗船ご希望者名

ご連絡先


