様式第８号（第１９条関係）　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　寄　附　申　出　書　 　　　　　年　　 月　　 日

　小　山　町　長　あて

	ふ 　り 　が 　な

氏　　　名
（法人の場合代表者名）
	

	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	住　　　所
	〒

	連　絡　先
	（電話・ＦＡＸ番号）　　　　　　　　　　　

	E-mail
	　　　　　　　　　　　　　　　　


次のとおり、小山町に寄附をします。
★ 寄附の目的（寄附金の使いみち）について御記入ください。
	
	寄附メニュー
	事業の種類
	寄附金額

	①
	町長にお任せ
	町長が判断して町の重点事業に活用
	　　　　　　　円

	②
	地域福祉事業
	高齢者､児童、障がい者などを対象とした保健福祉活動推進事業
	　　　　　　　円

	③
	教育施設整備事業
	幼稚園及び小中学校の教育施設の整備事業
	　　　　　　　円

	④
	育英奨学資金貸付基金
	[高校・大学等（同等程度の学校を含む）の奨学生の]育英奨学資金の原資として基金に積み立て
	　　　　　　　円

	⑤
	希望事業
	（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）事業
	　　　　　　　円

	寄　附　金　額　の　合　計
	　　　　　　　円


★ 寄附の方法について（該当する方法に○を付してください）

	
	納入書
	現金書留
	郵振払込
	直接持参
	そ　の　他

	寄附の方法
	
	
	
	
	(　　　　　　　　)


　　※納入書を御希望の場合は、町から用紙を郵送しますので、次の金融機関で納入してください。

　　　　　 静岡銀行、スルガ銀行、沼津信用金庫、御殿場農業協同組合

　　※ゆうちょ銀行・郵便局からの払込を御希望の場合は、町から振替払込書を郵送します。

 ★　寄附金情報（氏名・住所・寄附金額・寄附目的）を公表することに同意しますか。

同意する　　・　　同意しない　（どちらかに○を付してください）

※「同意しない」を選択された場合は、「匿名」扱いでの公表になります。

◆　本申出書の受付後、町から内容確認の連絡をさせていただく場合があります。

◆　寄附をいただいた後、町から「寄附金受領証明書」を発行します。確定申告で寄附金控除を受ける場合は、その受領証明書が必要になりますので、大切に保管してください。

	受付処理
	


