
  

 
 

 

 قرارداد تمدید  فرم 

 

 
 حقیقی ان گذار هیسرما

 تلفن همراه  نام پدر  کد ملی  محل صدور  شماره شناسنامه  نام و نام خانوادگی 
      

 
 حقوقی انگذار هیسرما

 تلفن  کد پستی  شماره ملی  تاریخ ثبت  شماره ثبت  نام
      

    تلفن همراه نماینده  کد ملی نماینده  نماینده نام 
      

 
 
 

یک سال شمسی   مدت   به    قرارداد مذکور،  25را با توجه به مفاد ماده  گذار فوق الذکر  سرمایه ............................. متعلق به  خواهشمند است قرارداد شماره .....

ارائه شده توسط شرکت نمایید.    تا تاریخ ...../....../.......... تمدید     از تاریخ اتمام اعتبار ضمناً در خصوص کارمزد خدمت سبدگردانی مطابق صورتحساب 

 سبدگردان به شرح ذیل اقدام خواهد شد: 

   سبدگردان نو ویرا واریز می گردد.کارمزد، مطابق مفاد قرارداد، توسط اینجانب به حساب شرکت 
 های موجود در سبد اختصاصی تسویه نماید. به شرکت سبدگردان اجازه داده می شود تا مطابق مفاد قرارداد، کارمزد را با استفاده از دارایی 
 

 
   

 . ننویسیدلطفا در این قسمت چیزی گذار گرامی؛ سرمایه
 واحد سرمایه گذاری

 صورت گرفته است.مدید قرارداد  و ت  اقدامات لازم جهت برداشت کارمزد 
 گرفته است. دلایل عدم اقدام:  اقدامی صورت ن.............................................................................. .......................................................... 

 
 گذاریتاریخ و امضای مدیر واحد سرمایه        تاریخ و امضای مدیر سبد                                                                                                

 
 واحد مالی
 .تسویه کارمزد صورت گرفته است 
   :تسویه کارمزد صورت نگرفته است. دلایل عدم اقدام............................................................................................................................. . 

 
 تاریخ و امضای مدیر واحد مالی        تاریخ و امضای کارشناس مربوطه                                                                                                  

 
 واحد اداری
   سبدگردانی صورت گرفته است.   تمدید نمودن قرارداداقدامات لازم جهت 
   :اقدامی صورت نگرفته است. دلایل عدم اقدام........................................................................................................................................ 
 

 تاریخ و امضای مدیر واحد اداری               تاریخ و امضای کارشناس مربوطه                                                                                          
 
 

 گذارسرمایه مشخصات

 تاریخ:  
   

35   /  081    /1398 
 
 

 تمدیددرخواست 

 گذار امضای سرمایه
گذارمهر/اثر انگشت سرمایه  


