
 

社会福祉法人 紫苑の会 後援会 

ご挨拶と新規ご入会・更新のご案内 

 

2021 年 4 月吉日 

 

 平素より社会福祉法人 紫苑の会の活動にご理解とご支援を賜り、ありがとう

ございます。 紫苑の会は、障がいのある方が地域で仲間と共に豊かに暮らして

いくことを目指して、2005 年 4 月より知的障がい者通所施設「シャロームの

家」を開設しました。 多くの方々に「シャロームの家」「第 2 シャロームの家」

「アイリス」の円滑な運営や施設設備改善等をご支援頂きますよう、引き続き

2021 年度も後援会の入会、更新をお願い申し上げます。  

（複数ご加入されます場合は、別紙申込書をコピーして使用して下さい） 

 

 

 

◇個人会員      年額 １口   ２，０００円 

◇個人事業主会員   年額 １口   ５，０００円 

◇法人会員         年額 １口  １０，０００円 

 

 

 

① 「シャロームの家」内、事務局に納入して下さい。 

②  振込みの場合は、ゆうちょ銀行 もしくは きらぼし銀行へお振込み下さい。 

・ゆうちょ銀行 １００９０－９６２９１３８１ 

               名 義   フク）シオンノカイ・コウエンカイ 

・きらぼし銀行 町田支店 （普通）１５９０８８４ 

    名 義  フク）シオンノカイ・コウエンカイ 

 

 

 

寄 付 年 度 物  品 施設整備補助金 

令和元年度 サーバー式・プロジェクタ・ギヤ―式ガーデンシュレッダ(992,000 円相当) 7,907 円 

平成 30 年度 トランシーバー一式・空気清浄機加湿付き(216,000 円相当) 335,700 円 

平成 29 年度 餅つき道具一式(98,000 円相当) 200,000 円 

平成 28 年度  1,000,000 円 

 



 

 

会員 NO.０3―     

 

社会福祉法人紫苑の会・後援会 

会長  平田 登 殿 

 

 

後援会(新規・更新)申込書 
 

今般、私は後援会会則第２条、本会の社会福祉法人紫苑の会の理念を支え 

運営を支援する目的に賛同し、入会(新規・更新)と会費（現金）を合せて下記の

通り申込み致します。 

 

記 

 

申込み日 令和   年    月    日 

住所 

（所在地） 

 〒 

（ふりがな） 

氏名 
 

法人名 

代表者名 
 

電話番号  

 

個人会員 ・ 個人事業主会員 ・ 法人会員 

   口   会 費          円 

 

＊第６条の会費の内容 

◇個人会員     

年額 １口  2,000 円 

◇個人事業主会員  

年額 １口  5,000 円 

◇法人会員     

年額 １口 10,000 円 

〈法人会員加入特典〉 

施設使用料 10％引き ・ 広報誌に企業名を掲載 


