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الأخــوة / الصندوق الاجتماعي للتنمية







المحترمون

نرجـوا شاكرين اعتماد البيانات المدونة أدناه عند قيام الصندوق بتحويل مستحقاتنا المذكورة في العقد الموقــع بتاريخ    /    /      م ، الخاص بمشروع: …………………………..………………........……. رقم ……….......……

بيانات المســـتفيد في حــــــــالة  وجـــود حـــساب مصــرفــي .
	اســم المســـــتفيد رباعياً:
	


	رقم الحسـاب المصرفي:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	اســـــــــــم البنك:
	
	فــــرع:
	


بيانات المســـتفيد في حالة عــــدم  وجـــود حـــساب مصــرفــي .
	اســم المســـــتفيد رباعياً:
	


	رقم البطاقة الشخصية:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	مكان الإصدار:
	التاريخ :


	اسم البنك المراد التحويل إليه :
	
	فرع:
	






وتقبلوا وافر التحـــية ،،،

اسم المستـفيد :

التوقـــيع  :









الخــــتم :

ملاحــظة:

 الصندوق لا يتحمل أي مسئولية  ناتجة عن عدم صحة البيانات المقدمة.
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