
  10טופס מס'                                  
 
 

 טופס פרטי חשבון בנק
 תאריך:___________         

 לכבוד 
 _______________)גזברות(

 
 ג.א.נ,  

 פרטי חשבון בנקהנדון: 
 

 "( הספק________________________________  )" שם החברה / שותפות / עסק:

כתובת למשלוח הודעה על ביצוע  

 תשלום:

 רח' _________________  מס' _____ עיר  

___________ מיקוד __________ טלפון  

 __________ פקס _________ 

 _______________________________  מספר תאגיד: 

שם הבנק ____________ מס' סניף     פרטי הבנק להעברת תשלומים:

_______________ כתובת הבנק  

 _________________ מס' חשבון ________ 

הננו מתחייבים בזה, שבמידה שיופקדו בטעות כספים בחשבוננו באמצעות ההעברה הבנקאית,  
   נחזירם לגזברות העירייה  ללא שהות. 

 
 _________________  ________________ 

 חתימה + חותמת  שם
 

 
   אישור עו"ד / רו"ח

 
  ______________________ מרח'   ____________ מ.ר.   ____________ רו"ח   / עו"ד  אני 

מורשי חתימת  היא  לעיל  החתימה  כי  _____________  )"הספק"(,     מאשר/ת,  מטעם  החתימה 
   וחתימתם מחייבת את הספק.

 
 _______________________  _____________ 

 תאריך  חתימה + חותמת 
 

 אישור הבנק 
   הננו מאשרים את הפרטים לעיל כפרטי חשבון הבנק של הלקוח הנ"ל. 

 
 ___________  ___________________  ___________________ 

 חותמת הבנק  חתימת הבנק  תאריך 
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