
様式第１号（第２条関係） 

サンゴのふるさと座間味村応援寄附金 申込書 

  お申し込み日  令和  年  月  日 

座間味村長 宛 

ご住所                                        

お名前
ふ り が な

 （又は団体名)                              

電話番号                                      

E-mail                                        

1 私は座間味村のむらづくりを応援するため、次の通り寄附します。  

寄附 

金額 

 千万 百万 拾万 万 千 百 拾 円 

  ※金額の前に\マークをおつけください。 

2 寄附金の使途についてご指定の欄にチェックしてください。(複数選択された場合

は、寄附金額を選択数で等分させていただきます) 

指定 事業の種類 

 1. ラムサール条約に指定された海域などの豊かな自然環境を次世代に残す為に、サン

ゴの保全・森林の保護、村内集落の美化活動を推進する事業 

 2. 次世代を担う子供達を健全に育成する為に、地域間交流や国際理解・循環・平和な

どの教育を行う事業 

 3. 住民が健康で安心した生活を送る為に、医療の推進と介護や福祉の充実を図る事業 

 4. 住民の豊かな暮らしを支える為に、生活環境の整備や産業振興を図る事業 

 5. その他目的達成の為に村長が必要と認める事業 
 
3. 寄附金については、金額の一覧を公表することを予定しております。お名前(又は団

体名)、住所の公表をしてもよろしいですか。（地番細目の公表は行いません） 

 下記の□にチェックしてください。 

 

□ 公表してもよい  □公表しない 

 
4.  ご寄附金額が２万円以上の場合は、下記の中からご希望の品を座間味村からお送り
します。ご希望の品の□にチェックしてください。 

 

      A □ ①座間味島特産品セット食品 

 

□ ②座間味島特産品セット食品・雑貨 
 

□ ③座間味島特産品セット雑貨 

 

      B □ お礼品は不要 
 

※ご意見・ご要望がありましたらご記入ください。 

 

 
お申し込みありがとうございます。受付後ご登録の住所に座間味村から納付のご案内をお送りし
ます。この申込書にご記入いただいた個人情報は寄付金の受付事務以外の目的に使用しません。 

 

お問い合わせ先  〒901-3496  沖縄県島尻郡座間味村字座間味 109 番地 

  座間味村役場 総務・福祉課 電話 098-987-2311 FAX098-987-2004 

〒 


