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NPO法人日本多発性硬化症ネットワーク 

賛助会員（団体）のお願い 

 

 

 

謹啓 時下、貴社におかれましては益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。 

平素より格別のご厚情を賜り厚く御礼を申し上げます。 

多発性硬化症は原因不明で特効薬がなく、指定難病に指定されています。日本での推定患者数

はおよそ 2 万人で、全世界で 250 万人と報告されています。患者は年々増加し、また若年成人に発

症することが多いことからも、この病気の早急な原因解明と治療薬の開発、そして患者や家族への

日々のサポートが必要です。従来、東北大学主催で「Sendai Conference」を毎年7月に開催し、国内

外からエキスパートを招聘して若手の医師、研究者の育成に努めてまいりました。 

この度、Sendai Conferenceの発展と継続を目的に、NPO法人日本多発性硬化症ネットワークを設

立し、医師・研究者を対象とした活動にとどめるだけではなく、コメディカルやMSに関わる個人・団体

とネットワークを創って互いに学び合い、そして一般市民への疾患啓発も視野に入れ、広がりを考え

ていきます。 

 また、関連団体との連携を深め、社会的にも認められた公的な組織にしていきたいと考えています。

将来的には、MSに関わる個人・団体はもちろん多くの市民にも参画していただけるような法人を目指

す所存です。MS患者を取り巻く環境の改善に貢献していければと思っています。 

このような趣旨にご賛同いただけましたら、ぜひ賛助会員としてご参加いただきたく、お願い申し

上げます。年会費は団体１口10万円で、１口以上をお願いできれば幸いです。賛助会員は当法人

の公式ウェブサイト上にバナー広告やリンクを掲載いただけます。 

尚、製薬企業の活動における医療機関等との関係の透明性・信頼性向上のため、医療機関およ

び医療関係者等に対する研究費、寄付、交流等の支出に関係する情報を、製薬企業が自社のウェ

ブサイトで公開することに伴い、貴社が行う寄附に関し、貴社ウェブサイト等で公開されることに同意

致します。 

末筆ながら貴社の益々のご発展を心からお祈り申し上げます。 

謹白 

 

2024年 4月吉日 

NPO法人日本多発性硬化症ネットワーク 

理事長 中島一郎  
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NPO 法人日本多発性硬化症ネットワーク 

賛助会員（団体）募集要項 

 

１．NPO 法人日本多発性硬化症ネットワーク（JMSN）概要 

 

所在地  〒983-8536 宮城県仙台市宮城野区福室 1－15－1 

（事務局） 東北医科薬科大学医学部 脳神経内科学 

  電話 022-290-8976 

  Website: http://www.jmsn.jp  

E-mail: info@jmsn.jp 

 

役員 理事長  中島一郎 東北医科薬科大学医学部 

 副理事長 近藤誉之 関西医科大学総合医療センター 

 理事  岡本智子 国立精神・神経医療研究センター病院 

 理事  中原 仁 慶應義塾大学医学部 

 理事  横山和正 東静脳神経センター 

 監事  藤原一男 福島県立医科大学医学部 

 

２．申し込み方法  

「賛助会員申込書」にご記入のうえ、事務局にお申し込みください。 

 

３．会費振込先  

下記のいずれかの口座にお振込み下さい。 

 

ゆうちょ銀行 

【記号】 １８１４０ 【番号】 ４３１７３６３１ 

【名前】 トクヒ）ニホンタハツセイコウカショウネットワーク 

 

ゆうちょ銀行（他行から振込の場合） 

【店名】 八一八（読み ハチイチハチ）  

【店番】 ８１８ 【預金種目】 普通預金 【口座番号】 ４３１７３６３ 

【口座名】 トクヒ）ニホンタハツセイコウカショウネットワーク 

 

PayPay 銀行 

【支店名】 ビジネス営業部 

【店番号】 ００５ 【預金種目】 普通預金 【口座番号】 ２０９１７２０ 

【口座名義人】 特定非営利活動法人多発性硬化症ネットワーク 

（フリガナ）  トクヒ）ニホンタハツセイコウカショウネットワーク 

http://www.jmsn.jp/
mailto:info@jmsn.jp
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４．年会費について 

  事業年度（5 月 1 日～4 月 30 日）ごとに毎年更新いただきます。 

  初年度は入会時に入金、次年度以降は年度初めの 5 月に請求。 

  賛助会員会費 団体 入会金 0 円 年会費 1 口 100,000 円（1 口以上）。 

 

５．ウェブサイトバナーについて 

a. ウェブサイトに掲載するバナーやリンクは、日本多発性硬化症ネットワークとしての品位

等を妨げないものであって、次の各号のいずれにも該当しないものとする｡ (1)法令若しく

は条例又は規則に違反し,または抵触するおそれのあるもの (2)政治性のあるものや選挙に

関係するもの (3)公序良俗に反するおそれのあるもの (4)前各号に掲げるものの外、日本多

発性硬化症ネットワークがウェブサイトに掲載するバナーやリンクとして適当でないと認

めるもの。 

b. バナーおよびリンク掲載対象者は、病院・企業･団体とする｡ 
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年    月   日 

 

特定非営利活動法人日本多発性硬化症ネットワーク 

理事長 

中島 一郎 殿 

 

                                   （寄附者）〒  

                    所在地（住所） 

                    法人名（氏名） 

                    及び代表者名                      印 

 

 

賛助会員（団体）入会申込書 

 

NPO法人日本多発性硬化症ネットワークの賛助会員（団体）として入会を希望いたします。 

 

記 

 

１．年会費（1口 100,000円（1口以上））     口                   円 

 

 

２．連絡先：  

（法人名（団体名））：  

（役職／所属部課名）：  

（担当者氏名）：  

（電話）：  

（FAX）：  

（e-mail）： 

 


