
１ 寄付金の口数 (3000円× 口)
２ 惜別の会 （ ）参加希望

（事務局記入用 № ）

さつま町立中津川小学校

０１７３０ ３ １７３８６７

１ 寄付金は，口数を記入してください。
※ 寄付金を２口以上の方には，記念誌
を１冊贈呈いたします。

２ 「惜別の会」を令和６年３月に予定
しています。現時点で，出席してみよ
うと思われる場合は，参加希望の欄に
○を付してください。
参加希望の方には，後日，日時，会

場，会費等についてのお知らせをお送
りいたします。

３ 現時点での御住所と御芳名を記入し
てください。
旧姓の御記入もお願いします。

旧姓【 】

さつま町立中津川小学校

４ 寄付金の合計金額を記入してください。
※ この払込票を使用していただければ，手数料は，中津川
小学校閉校記念実行委員会で負担いたしますので，必要あ
りません。

※ 金額の欄には先頭に￥マークを挿入してください。
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１７３８６７


