
様式第１号－② 

いせさき こども食堂連絡会 

入会申込書（賛助会員） 

  年  月  日 

いせさき こども食堂連絡会 会長 様 

私は、貴会の趣旨及び目的に賛同し、以下の通り入会を申し込みます。 

※承認後に賛助会費のご案内をお送りしますので、入金が確認できましたら入会となります。 

※記載いただいた内容は事務局及び役員で共有し、入会となりましたら、いせさき こども食堂連絡会会員間で共有し

ます。確認なく不特定多数に公開することはいたしません。 

 

1. 会員区分             

□個人     □団体 

 

2. 会員情報 

【個人会員】 

ふりがな 

氏名 

 

住所 
〒    ― 

 

電話  

メールアドレス  

所属・役職  

 

【団体会員】 

ふりがな 

団体名 

 

ふりがな 

代表者氏名 

 

ふりがな 

担当者氏名 

 

団体種別 
□NPO □任意団体 □社団/財団法人 □株式/有限会社 □社会福祉法人  

□行政機関 □その他（           ） 

住所 
〒    ― 

 

電話  

メールアドレス  



 

3. 同意事項 

入会申込みにあたり、以下の事項に同意し、遵守するものとします。 

 

（１）私または本団体及び本団体に関係する者は、暴⼒団、暴⼒団員、暴⼒団準構成員、暴⼒団関係者、

総会屋等の反社会的勢⼒（以下、まとめて「反社会的勢⼒」という。）のいずれでもなく、また、

私または本団体及び本団体に関係する者に反社会的勢⼒が実質的に関与しておらず、かつ、将来

にわたっても該当しないこと。 

 

（２）私または本団体及び本団体に関係する者は、営利を目的として支援を行っていないこと。 

 

（３）私または本団体及び本団体に関係する者は、利用者または参加者が不利益を被るような物品の

販売、勧誘活動等の行為は行わないこと。 

 

（４）私または本団体及び本団体に関係する者は、利用者または参加者の思想信条に反するような政

治活動や宗教活動は行わないこと。 

 

（５）私または本団体及び本団体に関係する者は、関係法令、関係機関の規定並びに貴会が定める会則

等を遵守します。 

 

（６）私または本団体及び本団体に関係する者は、貴会の信用を損なう行為又は運営の妨げとなる行

為は行わないこと。 

 

（７）同意事項に反した場合には、貴会の会員資格を剥奪されても⼀切の異議を申し⽴てしません。 

 

 

 

【事務局記入欄】（以下は記入しないでください） 

受付日  

承認日  

入金確認日  

入金日  

 

お問い合わせ・提出先 いせさき こども食堂連絡会 事務局 

           （社会福祉法人伊勢崎市社会福祉協議会 ボランティア・市民活動センター） 

電話：0270-27-5974 

FAX：0270-27-5975 

郵送：〒372-0045 群馬県伊勢崎市上泉町 151 ボランティア・市民活動センター 

  

受 付 印 


