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財團法人台北市老人基金會
定期捐款  授權書
	捐款編號
	
	填表日期：   年    月   日

	立授權書人資料
	姓名／單位（收據抬頭）：                                                           
身份證字號（公司統一編號）：□□□□□□□□□□  性別：□男 □女
收據地址：□□□                                                        
電話：(日)                 (夜)                 (手機)                   

	授權資料（郵局/信用卡請擇一填寫）

	郵局
	                    郵局  □存簿  □劃撥 

局號□□□□□□-□ 帳號□□□□□□-□
劃撥帳號：□□□□□□□□
	存戶開戶原留印鑑

	
	
	

	信用卡
	                   銀行□VISA□Master□JCB□聯合信用卡□AE

卡號□□□□-□□□□-□□□□-□□□□
信用卡有效期限：２０     年     月止
	持卡人簽名

	
	
	須與信用卡之簽名一致

	
	
	

	捐   款   方   式
	金額：新台幣           萬       仟       佰       拾       元整

方式：□一次扣款 □每月固定捐款，自    年    月至    年    月

收據寄發方式：□每月寄發 □年底統一寄發。
會訊／活動刊物寄送：□需要 □不需要。
	捐款用途

	
	
	□照顧貧苦無依老人□保護庇護受虐老人

□協助尋找迷失老人

□緊急救援急難老人

	
	
	立授權書人簽名

	備  註
	
	

	捐     款     記     錄     事     項

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


填妥資料煩請

傳真：(02)2533-2233

郵寄：(104)台北市明

　　　水路593號1樓

[老人基金會]收

電話：(02)2533-3333






