
접 수 일접 수 일접 수 일접 수 일

주소 :                                            
전화 :  핸드폰 : 
이메일 :

은행명
계좌번호
예금주명
생년월일
이체일자

어르신의! 어르신에 의한! 어르신을 위한! 소중한 곳에 사용하겠습니다.

년     월     일
신청인                                 (인)

 보내주시는 후원금은 법인세법 제24조, 소득세법 제34조에 의해 세금감면혜택을 받으실 수 있습니다.

                                                          (서명)

 25일(      )

본 신청과 관련하여 본인은 금융거래 정보를 '출금이체를 신규 신청하는 때로부터 해지 신청할때까지' 상기 수납
기관에 제공하는 것에 대하여 금융실명거래 및 비밀보장에 관한 법률금융실명거래 및 비밀보장에 관한 법률금융실명거래 및 비밀보장에 관한 법률금융실명거래 및 비밀보장에 관한 법률의 규정에 따라 동의합니다.

후원 신청서후원 신청서후원 신청서후원 신청서
* 일 련 번 호

후원금액후원금액후원금액후원금액

CMS 자동이체 (      )                온라인입금(      )

성    명성    명성    명성    명
생년월일생년월일생년월일생년월일

년      월      일

납부방법납부방법납부방법납부방법

후원기간후원기간후원기간후원기간 정기 후원(     )                   일시후원(     )
5,000원/월(      )          10,000원/월(      )           기타(           원/월)

CMS추가정보CMS추가정보CMS추가정보CMS추가정보

후원방법후원방법후원방법후원방법 후원금(     )                      물품 후원(     )

연락처연락처연락처연락처

양력(        )     음력(        )         

물품내역물품내역물품내역물품내역


