
LASHA Membership for 2024 

$54.00 

    

        

 

 

 

 __________________ عزیز

 

چه زود یک سال می گذرد! در لاشا، ما باید بسیار به خود افتخار کنیم در حالی که منتظر یک سال جدید هیجان انگیز برای سالمندان 

ز سفاردی هستیم. با آشفتگی جهانی و ملیِ که با آن روبرو هستیم، بسیار خرسندیم که سالمندان ما می توانند به لاشا به عنوان پناهگاهی ا

حمایت نگاه کنند. سالمندان بیشتری از ما کمک خواستند و در رویدادهای ما به ما پیوستند. مأموریت تأسیس کنندگان لاشا برای " احترام 

 گداشتن به پدران و مادران خود" همچنان الهام بخش روزانه ما است.

   

 لاشا هر کاری را که ممکن است انجام می دهد تا عملیات روزانه خود را حفظ کند و خدمات بسیار مورد نیاز را به جامعه ما ارائه دهد. در

ها و  ونقل به قرار ملاقات  توانند برای همدردی، حمل دانند که می حالی که سر در گمیِ زیادی در دنیای ما وجود دارد، سالمندان ما می

های اجتماعی به ما وابسته باشند. ما توانسته ایم خود را با واقعیت در حال تغییر خود وفق دهیم. اکنون، بیش از هر زمان  گردهمایی

 دیگری، جامعه ما به لاشا نیاز دارد.

  

این بحرانی ترین زمان در تاریخ سازمان ما است و ما برای انجام ماموریت خود بیش از هر زمان دیگری به حمایت شما نیاز داریم. با 

کمک سخاوتمندانه شما، لاشا به بهبود زندگی سالمندان ما در جامعه ادامه خواهد داد. لاشا به کمک های مالی شما برای حمایت از ارتباط 

ما با سالمندان، به ویژه با کسانی که به تنهایی و خارج از پناهگاه های امکانات کمکی زندگی می کنند، متکی است. لاشا وسیله ای برای 

 هایروابط اجتماعی سالمندان ما و کمک به افراد نیازمند ارائه می دهد. ما به ارائه بالاترین کیفیت زندگی و در عین حال ترویج تداوم سنت 

 سفاردی معتقدیم.

  

با عضویت و کمک های مالی بیشتر شما، برنامه های ما قوی مانده و زندگی سالمندان ما پر جنب و 

 جوش باقی خواهد ماند.

Thank you for your membership donation in the amount of $_54.00_____________________________ 

[  ]  Enclosed is my check made payable to LASHA for $ ______________________________________________ 

 

[  ]  Please bill my Visa, M/C or Amex $ _________________________________________ for 2024Membership 

 

Card # _________________________________________________ Exp Date: ___________ Security Code: _______ 

 

Email Address: ________________________________________________________Phone:_____________________ 

 

Name: 

 
 


