
ขาพเจาขอนำสงเงินบริจาคดังกลาวทาง

บัตรเครดิตธนาคาร...........................................................................................................

       วีซา  มาสเตอรการด        อื่น ๆ (โปรดระบุ)....................................................

หมายเลขบัตร

ชื่อผูถือบัตร........................................................................................................................

ลายเซ็น..............................................................................................................................

วันหมดอายุบัตร .................. /..................
(ในกรณีที่ขาพเจาบริจาคเงิน ขาพเจายินดีใหเรียกเก็บเงินจากบัญชีเครดิตอยางตอเนื่อง
ตามที่ขาพเจาระบุไวขางตน จนกวาขาพเจาจะแจงยกเลิกหรือเปลี่ยนแปลง)

โอนเงิน  เขาบัญชีออมทรัพย “มูลนิธิ ซี.ซี.เอฟ. เพื่อเด็กและเยาวชน”  

     ธ.กรุงเทพ         สาขาทองหลอ            เลขที่บัญชี 206-0-06709-3

     ธ.กรุงศรีอยุธยา     สาขาสุขุมวิท 35         เลขที่บัญชี 116-1-02597-6

     ธ.ไทยพาณิชย    สาขาลุมพินี            เลขที่บัญชี 023-2-36703-2

     วันที่โอน............................... โอนจากสาขา............................................

ขอขอบคุณ

-นามสกุล (กรุณากรอกภาษาไทยหรือภาษาอังกฤษ)

(นาย/จาก...นาง/นางสาว)......................................................................................................................
(Mr./Mrs./Miss)

ที่อยู เลขที่.................หมูบาน........................................ซอย.................................................

ถนน.....................................................ตำบล/แขวง...............................................................

อำเภอ/เขต..........................................จังหวัด..................................รหัสไปรษณีย................

วันเกิด............./................./................โทรศัพท.....................................................................

Line ID………………………………….....….Facebook………........................………….......………….

Email………………………………………………………………………............................……........………..

ขาพเจายินดีบริจาคเงิน

ตอเนื่องทุกเดือน ๆ ละ  450 บาท      เปนเวลา       1 ป       2 ป       3 ป

ตอเนื่องทุก 3 เดือน  1,350 บาท    เปนเวลา       1 ป       2 ป       3 ป

ตอเนื่องทุก 6 เดือน  2,700 บาท    เปนเวลา       1 ป       2 ป       3 ป

บริจาคครั้งเดียว       6,000 บาท        4,000 บาท        2,000 บาท        1,000 บาท         .....................บาท (กรุณาระบุ) 

โปรดอยาทอดท้ิงใหเด็กเหลาน้ีเผชิญชะตากรรมเพียงลำพังเลยนะคะ เพียงสละเงินวันละ 15 บาท หรือมากกวาน้ัน  ทานก็จะสามารถกอบกู 

ชีวิตเด็กไรเดียงสาสักคนที่กำลังเจ็บปวยใหรอดพนจากวิกฤติเฉพาะหนา กุศลแหงการบริจาคทานจะสงผลใหทานอิ่มอกอิ่มใจ โทรวันนี้ที่ 

02-747-2600 หรือแจงความประสงคผาน www.ccfthai.or.th หรือทาง Line ID: @thaiccf (ใส @ หนาชื่อ ID ดวยนะคะ) เมื่อทานตอบรับ 

เปนผูสนับสนุนรายเดือน  ทานจะไดรับขาวสารเรื่องราวของเด็กที่ทานกอบกูชีวิต เพ่ือทานจะนำไปบอกเลาใหเพ่ือนๆ รวมอนุโมทนาในกุศลจิต 

ของทาน โปรดอยาน่ิงเฉยและปลอยใหชีวิตนอย ๆ รอคอยอยางส้ินหวังเลยนะคะ ขอขอบพระคุณลวงหนา

ขาพเจายินดีสนับสนุนมูลนิธิ ซี.ซี.เอฟ. กอบกูชีวิตเด็กในภาวะวิกฤติ

(กรุณาแนบสำเนาใบโอนเงินพรอมกับแบบฟอรมนี้สงกลับมาที่มูลนิธิฯ ทางโทรสาร
หมายเลข 02 747 2620 ccfthai@ccfthai.or.th หรือ Line ID : @thaiccf ) 

เงินบริจาคสามารถนำไปหัก
ลดหยอนภาษีเงินไดประจำป

2230


