香港衛聰聯會
捐款表格

本人／機構願意捐款支持香港衛聰聯會的服務。

姓名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



先生／小姐／女士／機構

地址：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

電話：(住宅) 　　　　　　　　　　 (辦公室)　　　　　　　　　　　


捐款形式：

□
一次過捐款


＊ 請填妥捐款表格，並連同劃線支票（抬頭請寫「香港衛聰聯會」）


　 ，寄回下列通訊地址:九龍尖沙咀漆咸道南８７至１０５號百利商

業中心十四字樓 1429 至 1437 室 香港衛聰聯會收


＊ 或者請填妥捐款表格後，然後直接存款入本會銀行戶口（恒生銀行


   243-4-034183)，並連同入數紙，寄回下列通訊地址: 九龍尖沙咀

漆咸道南８７至１０５號百利商業中心十四字樓 1429 至 1437 室 

香港衛聰聯會收

□
按月定額捐款


＊ 請填妥此捐款表格，再以自動轉賬形式捐款入本會銀行戶口（恒生


   銀行 243-4-034183)，並將表格寄回下列通訊地址: 九龍尖沙咀漆

咸道南８７至１０５號百利商業中心十四字樓 1429 至 1437 室

香港衛聰聯會收

捐款金額：

□
$10,000 






□
$ 5,000






□
$ 2,000






□ 
$ 1,000






□ 
$  500






□ 
$  100


□ 其他
$ ______________
· 倘若任何捐款超過港幣壹佰圓，捐贈者是可以憑本會收據向香港稅務局申請減稅。

