
义工姓名 性别 身份证号码

Name Sex NRIC No

地址

Address

联络电话（住家） （办事处） （手机）

Contact No ( Home ) （Office ） （HP ）

请选择以下项目 

Please indicate the following: *  参加人数 Number of participant     

*  领取乐捐罐地点（√）

    Place of donation tin collection（√）

  总所 Geylang Main Br XS

  丹戎巴葛分所 Tg Pagar Br S

  红山分所 Redhill Br M

  宏茂桥分所 Ang Mo Kio Br L

  裕廊分所 Jurong Br XL

  三巴旺分所 Sembawang Br XXL

  杜弗分所 Dover Br

以下由本所填写

Tin No Amounts Amounts

领取乐捐罐Collection of donation tin

时间Time 义工签名 Volunteer’s Signature 

交还乐捐罐 Return of donation tin 

时间Time 本所职员签收Clinic staff‘s Signature

乐捐所得总数 记录者 备注

Total Amount Recorded by Note

新加坡佛教施诊所志愿参加2019年6月22日售旗义工申请表                                                                         
Singapore Buddhist Free Clinic Adult Volunteer                                                                       

Application Form for Flag day on 22 June 2019

Tin No

*  T 恤 尺码及数量  Size & quantity of T shirt    

（请尽早提交表格，领取您所要的尺码。）

我同意贵所可以将我的上述个人资料披露于符合贵所个人资料保护政策中所列举的目的或用途。该个人资料保护政策可从  

www.sbfc.org.sg/protection-policy 下载。By providing my personal information above, I agree SBFC may use it for the purpose as stated in 

their PDPA Policy. It is downloadable from www.sbfc.org.sg/protection-policy. 


