	財團法人百世教育基金會  信用卡捐助單

	□首次填單/ □重新授權                      填表日期：     年     月      日

	捐助人姓名
	
	身分證字號
	□□□□□□□□□□

	e－mail
	
	聯絡電話
	

	通 訊 地 址
	
	行動電話
	

	捐助資料

	捐助用途
□統籌運用款 為弱勢學童課業轉導與心理諮商，並編撰及推廣經典故事，以引導孩子正向積極的人生觀，更進一步引導青少年學子，學習「德」是人之本的觀念及態度，以學習付出和奉獻的精神。
□百世希望教育課輔中心 幫助弱勢學童家庭子女，獲得更適切的幫助，透過專業教學模式及優質的學習環境，讓有上進心且學習意願高的學童，不致因為家庭因素而埋沒天份，未來更能協助家裡改善生活。
	捐助方式

· 單次         元（單次則無須勾選捐助日期）
· 月繳         元      □ 季繳        元    
· 半年繳       元      □ 年繳        元     
· 其他         元
捐助日期 
□捐助自民國    年    月起至    年    月為止

□捐助自民國    年    月起持續捐助
(若欲停止捐助須來電告知)
收據寄發方式

□每月寄發收據  □年度彙總寄發(於隔年3月寄發)

	信用卡授權資料 【每月20日扣款】
【捐助月份起算，以收件日起為每月18日以前者，視為當月開始捐助，18日之後，則視為隔月開始捐助。】

	持卡人姓名：                           卡別：□VISA □MASTER □JCB □聯合信用卡(U CARD)
發卡銀行：                             
信用卡卡號：□□□□□□□□□□□□□□□□

檢核碼：□□□（信用卡背面簽名處後3碼）       信用卡有效期限：□□月/西元□□年

【請與信用卡背面簽名相同】
身分證字號：□□□□□□□□□□
· 本人同意提供上述之信用卡卡號，授權財團法人百世教育基金會扣款，
至本人通知取消或變更授權為止。



	說明：1.立委託書人(以下簡稱本人)茲委託貴會將本人開立之信用卡直接轉帳捐助財團法人百世教育基金會。

2.本人若信用卡掛失、停用、換卡需要更改信用卡卡號、有效期限或終止捐助，請來電告知或重新填寫捐助單，以利處理後續捐助事宜。
3.請確認並清楚填寫該表格，以利作業與印發收據。

捐助專線（07）555-5484轉332 江雅君    傳真專線（07）522-5484   網址http://www.ps.org.tw
地址：804高雄市鼓山區明誠四路156號6樓 








