
申込日：

（ウィステリア基金用）

ウィステリア基金寄附金申込書
（法人・団体用）

学校法人相愛学園 理事長 殿

　　私立学校法第３条に規定する学校法人が設置する学校教育法第１条に規定する

　学校の教育若しくは研究に必要な費用、または基金に充てるために、下記のとお

　り寄附金の提供を申し込みます。

記

申込者（寄附者）本内容は寄附金受領証明書等に記載させていただきます

住　所　 🏣

 電話

 電子メール

（団 体 名）

（代表者職名・ご芳名） 印

寄附金額 円

利用詳細
寄付金は、ウィステリア基金の資金に充当してください。

寄附(お振込み）ご予定日

年 月 日

事務ご担当者様連絡先

（ふりがな）

お名前
部署・お役職

電子メール 電話番号

以　上

学園記載欄（寄附金の適用、詳細等）

・詳細書類添付のため、申込者よりの記入はなし

年　　月　　日
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