令和　年　月　日
学校法人昭和女子大学
昭和女子大学
　学長　金尾　朗　　 殿

寄附者

住　所

氏　名
　印
奨学寄附金について

令和　年　月　日付の文書で下記の研究内容に対し奨学寄附金の申込を致しました。

このことにつきまして、昭和女子大学奨学寄附金の取扱規程を遵守しますことを申し添えます。
記

１．研究テーマ
：
（指定が無い場合はその旨記載）
２．対象
：
所属　氏名
３．寄附金額
：
円

４．期間
：
（指定が無い場合はその旨記載）
連絡先
〒
住　所


会社名


部　署



担当者



TEL



FAX

以　上
