指定寄付金　募金目論見書
　平成29年9月16日

公益社団法人日本オストミー協会
会長　谷口　良雄
「第30回全国大会（愛媛大会）開催経費支援」

（募金募集の理由）
公益社団法人日本オストミー協会では、オストメイトの社会的認知と安心して暮らせる社会の実現に向けた活動促進を目的に、毎年１回「全国大会」を開催しています。

全国大会には、全国各地から250名程度のオストメイトが集い、オストメイトの社会参加に寄与すると共に、オストメイト相互の情報交換・交流を図る場を設ける役割を果たしています。

　全国大会を開催するにあたっては、その運営は簡素、質素を旨とし、かかる経費は、行政および関係団体の補助金や協賛金等を主とする所存ですが、それでも必要経費を賄える状況にはなく、各方面からの御支援・御協力を仰がざるを得ないのが実情です。

　つきましては、毎年開催される全国大会が、参加する全国のオストメイトにとって真に意義ある、そして魅力ある大会となりますよう寄付を募り、資金面での御支援を賜りたく、各段の御配慮をお願い申し上げます。
記

１．募金の総額

　　600千円。

２．募金金額

　　個人：１口　1,000円以上。

　　法人：１口　5,000円以上。

３．募集期間 

　　平成29年10月1日～平成28年6月10日。
４．資金使途

　　第30回全国大会（愛媛大会）の開催に必要な経費に充当させていただきます。
　　尚、本募金の募集のために必要となる経費を本募金より一部充当します。
　　また、第30回全国大会（愛媛大会）の収支決算において、本募金に余剰金が発生
したときは、指定寄付金の繰越し処理により、次回の全国大会経費に充当さていた

だきます。
５．申込方法および振込先
　　下記のいずれかで申込み、および振込を御願いします。

　　なお、振込手数料は、寄付者の方のご負担でお願いします。

　（１）当協会ホームページより、「指定寄附金に係る寄附申込書」をダウンロードし、所定の事項を記入のうえ、郵送またはFAXにて記載の送付先にお送りください。
　　　寄付金は申込書に記載の口座に振込をお願いします。

　（２）郵便払込用紙により所定事項の記入のうえ、振込をお願いします。
　　　　振込先　郵便振込口座

　口座番号　００１３０－８－１７２７３４

　口座名称　公益社団法人日本オストミー協会

　通 信 欄　「全国大会寄付金」と記入下さい。

６．寄付金控除
　（１）個人の場合

　　　所得税上の優遇措置により、当協会への募金は公益法人への寄付金として、所得
税の税額控除が受けられます。
　（２）法人の場合

　　　法人税上の優遇措置により、当協会への寄付金は公益法人への寄付金として、一
般の損金算入限度額と別枠で損金に算入することができます。
以上


【お問い合わせ先】


〒124-0023東京都葛飾区東新小岩1-1-1トラスト901号


公益社団法人日本オストミー協会　事務局
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