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（様式第 1 号） 

寄    附    金    申    込    書 

 

一金                     円也 

 

上記のとおり、「ふるさと西ノ島基金わがとこ」に寄附をしたいので申し込

みします。 

 

平成    年    月    日 

 

西ノ島町長様 

 

ご氏名（団体名）                                    

                                                                        

ご住所          〒                                    

                                                

連絡先  電話                                          

FAX                                           

e-Mail                                        

○寄附金の事業指定内訳（次の事業名に○をしてください。） 

事  業  の  種  類 寄附申し込み額 備      考 

1.医療・福祉に関する事業 円  

2.環境の保全に関する事業 円  

3.産業振興に関する事業 円  

4.教育・文化の振興に関する事業 円  

5.災害復旧に関する事業 円  

6.その他町長が必要と認める事業 円  

合            計 円  

※１．上記１～６の中から指定する事業を選択し、金額を記入してください。 

２．複数の事業を指定していただくこともできます。 

３．事業の指定がない場合は、条例に基づき町長が事業の指定を行わせてい

ただきます。 

【寄附をいただける皆様へ】 

氏名又は団体名、住所（市町村名まで）の公開について、希望されますか？

希望の有無について、次のいずれかに○をしてください。 

１．希望する      ２．希望しない 

裏面は、メッセージ、通信など自由記載にご使用ください。 

            

HP 



この寄附申込書を提出いただいた方には、後日、振込用紙等を送付させてい

ただきます。 

また、入金を確認したときは、後日「寄附金納付証明書」を発行いたします。

5,000 円以上の寄附をされた方には、税制上の優遇措置が受けられますので証

明書は大切に保管し、申告の際にご使用ください。 

 

○メッセージ・通信欄（ご自由にお書きください。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※以下の欄には記載しないでください。 

振 込 み 

用紙発行 

入 金 

確 認 

納付証明

書 交 付 

総括管理 

台帳整備 

事 業 別 

台帳整備 

台 帳 

突合確認 

収入伝票 

処 理 

予 算 

処 理 

        

 

 


