
信州やまなみ国スポ・全障スポ募金 寄付申込書 

 
                                          令和  年  月  日 

長野県知事 阿部 守一 宛 

                       〒    － 

                 住所／所在地                                

                 氏名／名称
ふ り が な

                                   

                 （企業・団体の場合は、代表者名も記入願います）       

                 電話番号           －     －                 

メールアドレス         ＠            

 

信州やまなみ国スポ・全障スポ募金として、下記の金額を寄付します。 

 

記 

 

１ 寄付金額                        円 

 

２ 公表の取扱いについて、いずれかにチェックを入れてください。 

・お名前（名称）を信州やまなみ国スポ・全障スポ大会ウェブサイトに掲載することの可否について 

                        ☐同意する ・ ☐同意しない 

【１万円以上の個人寄付者 or 10万円以上の企業・団体寄付者のみ】 

３ 銘板による顕彰について、いずれかにチェックを入れてください。 

・銘板の設置を                  ☐希望する ・ ☐希望しない 

 

４ ３で「希望する」にチェックをされた方は、銘板に記載する氏名（名称）を記載してください。 

・銘板に記す氏名（名称）                    

氏名／名称                      

【100万円以上の寄附者のみ】 

５ 感謝状贈呈式へのご出席について、いずれかにチェックを入れてください。 

・実行委員会会長又は副会長による感謝状贈呈式の参加（希望されない場合、感謝状はご自宅に郵

送いたします）を                              ☐希望する ・ ☐希望しない 

                          

６ ボランティア等の案内メール送付の可否について、いずれかにチェックを入れてください。 

                                            ☐同意する ・ ☐同意しない 

寄附者氏名・名称について、風俗営業等の規制及び業務の適正化等に関する法律第２条第１項に規定する「風俗営業」その他これに類

する業種の名称、商品名称等特定の品物の呼称あるいは、政治、宗教を連想させる呼称等、その他公序良俗に反すると認められるも

のは公開しないことがあります。 

長野県 PRキャラクター 

「アルクマ」©長野県アルクマ 

 


