
 

 

 

家畜の死体焼却義務免除許可申請書 

 

年  月  日   

 

   群馬県知事     様 

 

住 所            

氏 名        印   

 

  次のとおり家畜の死体焼却義務免除の許可をしてください。 

家畜の種類  品 種  毛 色  

性 別  年 齢  特 徴  

家 畜 伝 染 病 名  

目的（病性鑑定または学術研究）

            
 

病性鑑定または学術研究の用に

供されるものの責任者の資格お

よび氏名 

 

 添付書類 

  １ 病性鑑定または学術研究をする施設の構造図（附近の見取図および構造図面） 

  ２ 病性鑑定または学術研究をする責任者の履歴書 

 


