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فرم درخواست و ویرایش تسهیم مبالغ تراکنش پذیرندگان در چند حساب

(الحاقیه قرارداد)

تکمیل گردد  (شعبه)این قسمت توسط بانک 

تکمیل تمامی قسمت ها و مهر فروشگاه الزامی می باشد و در صورت ناقص بودن  ترتیب اثر داده نخواهد شد
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