様式第１号（第３条関係）

ふ る さ と 光 応 援 寄 附 金 申 込 書
　　　年　　月　　日

光市長　様

	住　　所
	

	氏　　名
	

	TEL／FAX
	　　　　　　　　　　　／

	Ｅ-ｍail
	


私は、「ふるさと光応援寄附金」として、次のとおり寄附を申し込みます。
	金　　　　　　　　円


１　寄附金額
２　希望する寄附金の使途（いずれか１つを選び、□にチェックをお願いします。）
	□（１）　「おっぱい都市宣言」の理念を踏まえた少子化対策に関する事業

	□（２）　「自然敬愛都市宣言」の理念を踏まえた環境保全活動に関する事業

	□（３）　「安全・安心都市宣言」の理念を踏まえた安全で安心して生活できるまちづくりに関する事業

	□（４）　市長が必要と認める事業


３　希望する納入方法（いずれか１つを選び、□にチェックをお願いします。）
	納付書払い　後日、光市から納付書を郵送します。手数料は必要ありません。

□　市指定納付書※
□　ゆうちょ銀行指定納付書

	□　口座振込　　後日、光市から振込口座等のご案内を郵送します。

手数料をご負担いただくようになります。

	□　直接持参　　希望する日時を記入してください。後日、ご連絡します。

　　　　　　　　　　年　　月　　日　　時頃


※納入できる金融機関…山口銀行、西京銀行、もみじ銀行、東山口信用金庫、中国労働金庫、山口県農業協同組合、
山口県漁業協同組合光支店、北九州銀行

４　市ホームページ等での氏名の公表希望（□にチェックをお願いします。）
	□　公表してもよい
	□　公表を希望しない



５　お礼品の送付希望（□にチェックをお願いします。）
※１万円以上の寄附をいただいた、光市外在住の方が対象です。
	□　希望する
	□　希望しない


●希望するお礼品
※お礼品をご希望される方のみ、お礼品リストの中からご希望の品をご記入ください。
　※寄附金の額に応じて複数のお礼品の組み合わせも可能です。
	商品番号：
	品名：　　　　　　　　　　　　

	商品番号：
	品名：

	商品番号：
	品名：　　　　　　　　　　　　


　●お礼品の送付指定日の確認

※「希望する」を選ばれた場合は、後日、送付指定日の確認連絡をさせていただきます。
	□　希望する
	□　希望しない


※寄附金の入金を確認後に送付手続きを行いますので、商品によってはお届けまでに時間がかかる場合があります。
※時期や生産量等の状況により、ご希望に添えない場合があります。
※色や種類、送付方法等を選択いただく商品については「品名」欄に品名と併せて、ご希望の色や種類、送付方法等をご記入ください。
　※お礼品の送付に必要な寄附者のご住所、お名前、電話番号等を市から事業者へ提供します。あらかじめご了承ください。
６　ワンストップ特例制度の利用希望（□にチェックをお願いします。）
	□　利用する
	□　利用しない


※確定申告を行わなくても寄附金税額控除の適用を受けることができる仕組みです。
※対象者は、確定申告が不要な給与所得者等で、暦年の寄附が５団体以内の方です。

※利用を希望される場合、後日送付する「市町村民税寄附金税額控除に係る申告特例申請書」の提出をお願いします。
７　光市への応援メッセージをお願いします！
	


※お申込みいただいた個人情報は、ふるさと光応援寄附金の目的以外には利用しません。
〒　　－





ふりがな





裏面につづく





春の訪れを感じる島田川








春の訪れを感じる島田川











