令和　　年　　月　　日
寄 附 申 込 書

熊本労災病院長　殿

下記のとおり寄附の申込みをいたします。

記

	寄附申込者
	
住所

氏名（団体）
	


　　


	寄附申込物件
	

令和８年熊本地震に係る熊本労災病院への支援金

　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	寄附の理由
	

[bookmark: _GoBack]

	その他
	



寄附者様のお名前等を当院ホームページ等で掲載することに
ついて □可 □否
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令和    年    月    日   寄   附   申   込   書     熊本 労災病院 長   殿     下記のとおり寄附 の申込みをいたします。     記    

寄附 申込者    住所     氏名（団体）              

寄附 申込物件      令和８年熊本地震 に係る熊本労災病院への支援 金                         円  

寄附 の理由       

その他          寄附者様のお名前等を 当院 ホームページ等で掲載することに   ついて   □可   □否    

 

