
 

 
 

 مسئول محترم کارگزینی و رفاه شرکت تعاونی سینا یاران

 

 با سلام و احترام

         ...........................: به شماره پرسننی  ................................... ..............................................: اینجانب   

...................................... تننناری  .......:.......... میننن ننننام پننن.ر:........................................... شنننماره  

  : درخواست یک برگ................................................... :محل خ.مت  تول.:.......................................

   /  گواه  کسر از حقوق  اشتغال به کار گواه 

 وام با مشخصات زیر را دارم؛  ضمانت /   دریافت  :جهت
 

 :نام وام گیرن.ه 

 نام بانک :

 نام شعبه :

 مبیغ وام :

 مبیغ اقساط :
 

 ضمناً وام های دریافت  اینجانب به شرح زیر م  باش.:

 ریال         اقساطریال،                   مبیغ وام             بانک -1

 ریال         ریال، اقساط                  مبیغ وام             بانک -2

 ریال         ریال، اقساط                 مبیغ وام             بانک -3

 توضیحات :
................................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................................. 

 

   اءـامض

 /      /      : درخواست تاری 


