
寄附金申込書
一般財団法人ＪＡＳＰＥＣの業務趣旨に賛同し、寄附金取扱いを了解のうえ、

下記のとおり申し込みます。

ご住所

法人／団体名

2024年 月 日記入

ご寄附金額

〒

個人による寄附の場合は
不要です。

代表者名
個人による寄附の場合は
不要です。

お名前

※下記に必要事項をご記入（□部は ）してください

㊞

金 円也

ご連絡先

個人による寄附者の

㊞

電話番号

FAX番号

E-mail

ご担当者名（上記代表者名・個人お名前と異なる場合にご記入ください）

ご住所（上記ご住所と異なる場合にご記入ください）

JASPEC
ホームページでの

ご紹介

□希望する（法人様／団体様名・個人様名でのご紹介となります）

□希望しない

＜寄附金お振込口座＞

銀行名：三菱ＵＦＪ銀行（金融コード０００５）
支店名：三宮支店（店番４６２）
種 別：普通
番 号：３６１９８７１
名 義：一般財団法人ＪＡＳＰＥＣ（ ｻﾞｲ）ｼﾞｬｽﾍﾟｯｸ )

【お問合せ・お申込先】
一般財団法人ＪＡＳＰＥＣ 担当：佐々木・鈴木

TEL：078-306-0556
FAX：078-303-0506
Email：info@jaspec.jp

〒
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