
 FM-HR-05/01شماره سند: 
      13 تاريخ :        /         /     

  ...........................پيوست: .........
      1از  1صفحه :   

  گواهي كسر از حقوق و اشتغال به كارفرم 
 

 

  درخواست متقاضي :
  

  .....................................................................................................................................................رياست محترم شعبه/ مديريت محترم  

.................... ....................   شــاغل در ..................................................     پرســنلي ..............................اينجانب  ....................................
  با توجه به مراتب زير دارم.  گواهي كسر از حقوق     عنوان شغلي .............................  تقاضاي صدور گواهي اشتغال به كار  

  وام .........................................ريال نزد بانك ................................. شعبه .........................  ميزان 

  مانده بدهي ............................................ ريال         دارم        تسويه شده      وام قبلي ندارم
               

  ضمانت وام آقاي /خانم ....................................نسبت با اينجانب ..................................... جهت

  ...    ساير موارد توضيح داده شود:     ..............................................................................................

  تاريخ و امضا                                                                                                                                        

  تاييديه مقام مافوق : 
  به : مديريت محترم توسعه منابع :

  
  ........................................................    مورد تاييد مي باشد/ نميباشد.مراتب درخواست آقاي / خانم  

  
  نام و نام خانوادگي  تاريخ و امضاء                                                                                                                    

  چيزي ننويسيددر اين قسمت
  گزارش اداره اموركاركنان : 

  ميزان حقوق ماهيانه  ...................................................     ريال
                                           تاريخ قرارداد از.......................................   تا ........................................................        

  .............................................      جهت بانك ...               تاريخ                     دارد     سابقه دريافت گواهي ندارد 
      

  نام  . امضاء . تاريخ                                                                                                                                                    

  نابع :اعلام نتيجه توسط مدير توسعه م
  
  

 


