
様式１  

動物愛護寄附金寄附申込書  

 

                                                年  月  日  

 

 福  島  県  知  事 様  

                   〒  

              ご住所
（フリガナ）

 

 

 

 

              お名前
（フリガナ）

 

 

              ご連絡先(電話）  

 

               (ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ）  

 

 私は、下記のとおり動物愛護寄附金を寄附したいので申し込みます。  

 

記  

 

１ 寄附金額  金            円  

 

２ 希望される入金方法（いずれか１つに○をつけてください。）  

 ・納入通知書による振込（ゆうちょ銀行を除く金融機関窓口での納付）  

 ・現金書留による郵送（福島県食品生活衛生課宛に現金を郵送）  

 ・現金の持参（福島県食品生活衛生課に現金を持参）  

 

３ 福島県へのメッセージなどをご記入ください。  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 申込書郵送先  〒９６０－８６７０ 福島県福島市杉妻町２－１６  

         福島県食品生活衛生課 動物愛護担当 行  

 ＦＡＸ送信先  ＦＡＸ番号 ０２４－５２１－７９２５  

 メール送信先  メールアドレス shokuseiei@pref.fukushima.lg.jp  

 お問い合わせ  電話番号 ０２４－５２１－７２４５  

 


