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公益財団法人 ロータリー日本財団	
寄付送金明細書

ご寄付はオンライン（www.rotary.org/ja/give）でも受け付けております。

	1.	寄付者に関する情報
寄付者のタイプ（該当するものにチェックを付けてください）: �□ 個人　　□ ロータリークラブ　　□ ローターアクト／インターアクトクラブ　　□ 地区 

□ 企業　　□ 慈善団体    その他 

寄付者のお名前（領収証宛名）	

（漢字） 	 （漢字例）　国際　太郎	 または 株式会社　○×△□

（英語表記） 	 （英語例）　Kokusai, Taro	 または ○×△□ Co.,Ltd

ロータリーへの寄付歴    はじめての寄付    ２回目以降  ID＃ （わかればご記入ください）

ご住所 

（個人以外の場合）部署／ご担当者名 

日中の電話番号 	 Ｅメールアドレス 

	2.	使途の指定（一つだけお選びください）
□ 年次基金（シェア）	 □ 恒久基金（WF）	 □ 恒久基金（ロータリー平和センター） 
□ 恒久基金（シェア）	 □ ポリオプラス（ポリオ撲滅）	 □ その他  
□ 承認された財団補助金  （補助金番号をご記入ください）

	3.	送金情報
寄付金額  円 

お支払い方法（該当するものにチェックを付けてください。セキュリティのため、クレジットカードでのご寄付の場合はこの書式をEメールで送信
しないでください）

 クレジットカード:  o Visa o マスターカード o アメリカン・エキスプレス o JCB

 今回のみ o 定期的な寄付：上記金額を o 毎月 o 四半期毎 o 年１回（   月）にカードから引落し
クレジットカード番号

 	  有効期限 	 セキュリティコード* 

クレジットカードに印字されたお名前  	 ご署名 

 銀行振込     お振込日 	 お振込名義 

振込先

三井住友銀行 赤羽支店　普通預金：3978101 名義：公益財団法人ロータリー日本財団

*セキュリティーコード（またはCVN）とは、カードの裏面に記された3桁 の数字（アメリカン・エキスプレスの場合は表面に記された４桁の数字）です。

	4.	認証品 — 該当者のみ
該当する場合、認証品の送付を  o 希望する  o 希望しない
送付先: o 領収書送付先に同じ  o 下記へ送付
認証品送付先

お名前 

ご住所 

	5.	記入者に関する情報（寄付者と異なる場合のみご記入ください）
お名前 	日中の電話番号 

Ｅメール 	 記入日 

記入済みの本書式を、下記の宛先まで、Ｅメール、ファックス、または郵便のいずれかでお送りください（FAXと郵送など重複して送付しないようにお願いいた
します）。Ｅメール：kifu@rotary.org　FAX：03-5439-0405　住所：〒108-0073 東京都港区三田1丁目4-28 三田国際ビル24F 国際ロータリー日本事務
局内  電話：03-5439-5805 ※確定申告用の領収証は、個人の寄付者については、年２回（７月末と１月末）にお送りいたします。法人については随時送
付いたします。 寄付額、累計額により認証品をお送りいたします。詳細はロータリー財団の認証プログラムをご参照ください。（www.rotary.org/myrotary/
ja/take-action/give/recognition）
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