
様式１

社会福祉法人五十鈴会　理事長　様

〒

住所

氏名 ㊞

電話番号

　（法人にあっては、法人名、職名、氏名）

　社会福祉法人五十鈴会寄付金等取扱規程の内容を領知の上、下記のとおり貴

会に寄附を行いたいので申し出ます。

　　１　寄附金額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

　　２　寄附金の使用目的

　　　（1）ご寄附いただきました浄財は、ご利用者の生活環境整備並びに施設整備

　　　　　等のために大切に使用させていただきます。

　　３　寄附の予定期日 令和　　　年　　　月

　　４　寄附の方法 振込（　　）・現金（　　）

　　５　その他

寄附申出書

（一般寄附）

記

令和　　年　　月　　日


