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寄附基準額

○寄附金税額控除に係る申告特例申請（ワンストップ特例申請）を要望される場
合は、右欄にチェックをお願いします。
　　（なお、この申請は、給与所得者の方のみ申請することができます。）

円

ご寄附の方法
（○で囲んでください。）

一口　５０，０００円

申請書を要望する

口

一口　５，０００円 法人

ふりがな
ご芳名

個

人

ご住所

電話番号
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〒

生年月日

代表者名

個人

〒

法人名
団体名

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

ご住所

申込寄附
口数・金額

希望しない
○ご芳名の掲載及び掲示を希望されない場合は、右欄にチェックをお願いしま
す。

ＦＡＸ

　

電話番号

・提出いただきました書類の個人情報は、本事業に関する手続きのみに使用し、第三者に開示・提供・預託することは
ありません。
・寄附をいただいた個人、企業、団体のご芳名は、ご芳名帳によりご芳名を末永く顕彰させていただきます。また、本市
ホームページ並びに伊東玄朴顕彰ホームページ及び市広報誌に掲載させていただきます。
(1)寄附累計額が10万円以上の個人及び50万円以上の法人・団体には、記念館に銘板を作成し掲示させていただき
す。
(2)寄附累計額が20万円以上の個人及び100万円以上の法人・団体には、感謝状を贈呈させていただきます。

伊東玄朴記念館整備寄附金申込書

受

付

印

受付番号

　　　年度 累計

　

受付者

○伊東玄朴記念館整備寄附をいただいた動機並びにメッセージ等がございましたら、ご記入をお願いいたします。

個人情報の利用について

以下は、ご記入不用です。

○銀行振込の場合は、申込み後に、神埼市指定金融機関名・口座番号をお知らせいたします。

 　　年　　　　月　　　　日

　　　　年　　　月　　　日
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