
 

 

 

 

 

 با سلام احترام؛

سنامه ا شنا صلاح هرگونه  اطلاعات  صورت ا سنامه ، نام پدر، تار یسهامدار )نام و نام خانوادگ یدر  شنا شماره   خی، 

شماره ملیتول ست تغ یو کدبورس د،  سا لیرا تکم راتیی( ابتدا  فرم درخوا شنا    ییکرده به همراه مستندات و مدارک 

   104 یداخل 44203352 سشببماره فکو یا  mali@saliminvest.com لیمینسبب ت به ارسببا  ه  به هدر  ا

 .ندیاقدام نما

 

 فرم درخواست تغییرات

 موضوع درخواست:

 توضیحات: 

 

ندارد.بابت آن  یتیمسئول چگونهیباشد و شرکت ه یشخص درخواست کننده م دیاطلاعات فوق مورد تائ   

 

 امضا،تاریخ

 

 تاریخ درخواست: شخص صادر کننده:

:  نام: 
ی

 جنسیت:  نام خانوادگ

 سریال شناسنامه:  شماره شناسنامه:  کدملی: 

 صادره:  تاری    خ تولد:  پدر: نام 

 تلفن همراه: 

 آدرس سکونت: 

 سجام:  شماره کدبورسی: 


