
一般社団法人こども・笑顔創出プロジェクト 

FAX：０３－５８０６－３７６１ MAIL：santa@kodomoegao.or.jp 

 

おもちゃの国のサンタさん」申込書 

 
申込日：令和   年   月   日 

 
※お申し込みを確認後、メールまたは郵送でご請求書をお送りさせていただきます。 
 

■法人の方 

会社名 

（団体名） 
 

代表者名  

住所 
〒 

 

ご担当者 

部署  

氏名  

E-mail                 

TEL  FAX  

ご賛同口数 

（1口：50,000円） 
 口  円 

ご入金予定日 年      月      日 

 

■個人の方 

氏名 
 

※ご連絡先を会社とする方は、企業名・部署名もご記入下さい。 

住所 
〒 

 

TEL  FAX  

E-mail                   

ご賛同口数 

（1口：3,000円） 
 口  円 

ご入金予定日 年      月      日 

   

【ご確認】（どちらかご選択の上、□に✔をお願い致します。） 
   

こども・笑顔創出プロジェクトホームページや活動報告書等にご賛同者様として、 
会社名・団体名、または御名前を掲載させていただいてもよろしいでしょうか。 

 

□ はい      □ いいえ 

 


