
Short message service application form for individuals

�وذج طلب خدمة رسائل نصّيّة قص�ة أفراد

CUSTOMER INFORMATION

CUSTOMER DECLARATION

ٕ

Authorized Signatory

Name: --------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- :

Signature: ------------------------------------------------------------ : Date: ------------------------------------------------------------------ :

التاريخ : .....................الفرع : .........................

Customer Name اسم الزبون

.Passport Noرقم جواز السفر

رقم الحساب

 رقم الهاتف النقال

تاكد من رقم الهاتف النقال

عنوان السكن

Account No.

Mobile No.

Address

 استلمت وتم مطابقة التوقيع من قبل

 التاريخ

 التوقيع

خصم رسوم الاشتراك

خصم تغي� رقم الهاتف

اسم وتوقيع الموظف

الوقت

تغ� رقم الهاتف اشتراك جديد

RECEIVED AND VERIFIED BY

DATETIME

SIGNATURE

MEMBERSHIP FEES DEDUCATION

NAME AND STAFF SIGNATURE

إقرار الزبون

FOR BANK USE ONLYلاستع�ل المصرف فقط

CUSTOMER CONFIRMATION

  Bank Forms : ٠١/٢٠  

الأفراد 18 د.ل

الأفراد 10 د.ل

Individuals 18 LYD

Individuals 10 LYD


