様式第12号（第６条関係）
	
死亡届

年　　月　　日　

　糸魚川市長　　　　様

連帯保証人　住所　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　

連帯保証人　住所　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　


　下記のとおり修学生が死亡しましたので、届けます。


1　修学生氏名



2　死亡年月日　　　　　年　　月　　日



3　添付書類
　(1)公的機関が発行する死亡が確認できる書類



