
에덴요양병원 발전기금 후원약정서
“발전기금을 후원해주심에 깊이 감사드립니다. 기부자님의 마음을 에덴요양병원이 오래오래 기억하겠습니다.”
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후원분야
□ 병원발전(병원측에 위임) □ 장비기금 □ 건축기금 □ 인재양성기금

□ 기타(                                                      )

후원기간 □ 일시납 □ 1년 □ 3년 □ 5년 □ 10년

후원개시일 20    년    월    일 부터

소중한 생명을 살리는 에덴요양병원 발전을 위한 기금 모금에 참여하고자 위와 같이 후원합니다.

20    년    월    일

기부(약정)인 :                 (서명)

필수사항

에덴요양병원은 개인정보보호법 제15조, 24조에 따라 정보주체의 동의를 받은 후 발전기금 기부(약정)서를 접수하고 있습니다.

개인정보 수집 및 이용목적에 동의하십니까? □ 동의함 □ 동의하지 않음

에덴요양병원은 고유식별정보를 법인세법 제24조 제1항에 따른 기부금 영수증을 발급 목적으로 수집·이용하고 있습니다.

고유식별정보 수집에 동의하십니까? □ 동의함 □ 동의하지 않음


