 　平成　　年　　月　　日
　

大学共同利用機関法人

情報・システム研究機構
国立情報学研究所長　殿

寄附者
住　所　〒
氏　名　　　　　　　　　　　　　印
（法人にあっては、法人名及び職・氏名）
大学共同利用機関法人情報・システム研究機構奨学寄附金事務取扱規程及び情報・システム研究機構奨学寄附金事務取扱要領を了解のうえ、下記のとおり寄附します。
記
１　寄附金額　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
２　寄附の目的
３　寄附の条件
４　寄附金の名称
５　職員
６　その他

本寄附金について、職員が他の国立大学法人等へ転出することにより当該国立大学法人等に寄附金を移動すること、又は退職することにより寄附金の使用者を他の本機構職員に変更することを了承し、それに伴う諸手続については情報・システム研究機構に委任します。

（振込依頼書送付先）　※　✔を付けてください
□　上記住所氏名に同じ

　　　　電話番号（　　）　　-　　　　　）

□　異なる場合

住所　〒

氏名　

電話
