
  年  月  日 

 

 四街道市長 様 

 

 

「みんなで地域づくり事業基金（コラボ基金）」寄附申出書 

 

私は、「みんなで地域づくり基金（コラボ基金）」の目的に賛同し、四街道市に対して下記

のとおり寄附します。 

 

住所 
〒 

 

（フリガナ）  

氏名又は団体名  

代表者氏名 

（団体のみ） 
 

電話番号 （自宅等）  （携帯）  

寄附額                                                                                               円 

寄附者の公表 

 

寄附額は市ホームページ等に公表させていただきますます。 

お名前（団体名）の公表について同意欄にチェックをつけてください。 

 

□ 公表に同意する 

  

□ 公表に同意しない  

                   

その他 

※寄附に込められる思いなどがございましたらご記入ください。 

 

＊この寄附金は、税法上の控除又は損金算入の対象となる場合があります。 

＊お預かりした寄附金は、四街道市がみんなで地域づくり事業基金（略称：「コラボ基金」）に積

み立て、それを財源として、みんなで地域づくり事業提案制度の採択事業に対してその経費の一

部を助成します。 

                      （裏面のアンケートにご協力お願いします）



 

「コラボ基金」についてのアンケート 

 

該当するものに○をつけてください。 

 

１ コラボ基金のことをどのようにして知りましたか。 

１． 地域活動を行っている人を通じて知った。 

２． 市のホームページ、広報、パンフレットなどで知った。 

３． 市の職員から聞いた。 

４． その他（                   ） 

 

 

２ 貴方の寄附を活かしてほしい活動分野がありますか。（○はいくつでも） 

  保健・医療・福祉  社会教育 

 まちづくり  観光 

 農村等振興  文化・芸術・スポーツ 

 環境  災害救援 

 地域安全  人権擁護・平和 

 国際協力  男女共同参画 

 子どもの健全育成  情報化社会 

 科学技術  経済活動 

 職業能力開発・雇用機会拡充  消費者保護 

 市民活動支援  その他（     ） 

  

ご協力ありがとうございました。 

 皆様からお預かりした寄附金はコラボ基金を通じて地域づくり活動に活かしていきます。 

 今後ともご協力をよろしくお願いします。 


