
「国際交流基金寄附」申込書  

 

  年  月  日 

 

公益社団法人 日本放射線技術学会 代表理事 殿 
 

以下のとおり、国際交流基金への寄附を申し込みます。 

(ふりがな) 

お名前 

（       ） 

ご連絡先 

電話番号： 

FAX 番号： 

E-mail ： 

ご住所 

〒 

 

 

 

 

お申込額 
 

                                  

                               円 
 

公表の可否 

ご好意に深く感謝し、同意いただいた方のお名前や寄附額を学会誌・ホームページ

などに掲載させていただきます。 
 
お名前の公表：   □ 同意する        □ 同意しない 
寄附額の公表：   □ 同意する        □ 同意しない 
 

※申込者と寄付者が異なる場合は上記「公表する氏名」に寄付者の氏名を記入ください。 

寄附金の 

納付方法 

下記の口座にお振込みください。恐れ入りますが、手数料はご負担願います。 
 

 

 

 

 

 

 

 
振込予定日：    月   日 

 

 

※本学会は内閣総理大臣より「公益社団法人」としての認定を受けていますので、寄附金には特

定公益増進法人としての税法上の優遇措置が適用され、ご寄附いただく個人の方は所得税、法

人の方は法人税の優遇が受けられます。 

※ご記入いただいた個人情報は本件寄附に関する業務以外には使用いたしません。 

 

＜お問合せ・お申込先＞ 

〒600-8107 京都市下京区五条通新町東入東錺屋町 167 

 ビューフォート五条烏丸 3 階 

公益社団法人日本放射線技術学会 事務局 

 TEL：075-354-8989 FAX：075-352-2556 

E-mail：office@jsrt.or.jp 

 

公表する氏名 

[         ] 

銀 行 名 ： 三 井 住 友 銀 行  

支 店 名 ： 京 都 支 店  

預 金 種 別 ： 普 通  

口 座 番 号 ： 8 8 1 8 7 2 6  

名 義 ： 公 益 社 団 法 人 日 本 放 射 線 技 術 学 会  

（ 名 義 ｶ ﾅ ： ｺ ｳ ｴ ｷ ｼ ｬ ﾀ ﾞ ﾝ ﾎ ｳ ｼ ﾞ ﾝ ﾆ ﾎ ﾝ ﾎ ｳ ｼ ｬ ｾ ﾝ ｷ ﾞ ｼ ﾞ ｭ ﾂ ｶ ﾞ ｯ ｶ ｲ ）  


