豊橋技術科学大学基金寄附申出書（郵便振替用）
　国立大学法人豊橋技術科学大学長　殿

　　豊橋技術科学大学基金の趣旨に賛同し寄附します。


	申出日
	平成　　　　年　　　　月　　　　日

	氏　　　　　名
	(ﾌﾘｶﾞﾅ)

	
	（法人にあっては，法人名，職名及び氏名）



	住　　　　　所
	〒



	本学との関係
	□一般（法人・団体等を含む）

□卒業生

□卒業生・在学生の保護者

□教職員（退職者を含む）

□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	電話番号
	

	寄附金額
	　金　　　　　　　　　　　　　　円也(            口)

	ご芳名のホームページでの公開
	　提出いただいた書類の個人情報は、本事業に関する手続きのみに使用し、第三者に開示・提供・預託することはありません。ただし、ご承諾いただける場合は、寄附者の方々のご芳名を本学ホームページに掲載し、永く本学の歴史に刻ませていただきます。
　　□　承諾　　　　　　　　　　　　□　不承諾



	その他
	


（本件についてのお問い合わせ先）

　　豊橋技術科学大学基金事務局（総務課学長オフィス内）
〒４４１－８５８０　愛知県豊橋市天伯町雲雀ヶ丘１－１
電　話　０５３２－４４－６５３７
ＦＡＸ　０５３２－４４－６５０９
e-mail   kikin@office.tut.ac.jp
※　該当する□欄にチェック（レ）を記入してください。








