
	

	

 
 
 
 

صندوق التقاعد  
  ضافیةإفئة وشراء وحدات طلب تعدیل 

 
 

........................ :نتسابالإرقم ........................................................   سم: الإ  

      الیھا نتقالالإ            وأ       ستمرار بھا لإا     :  رغب أ الفئة التي

   A       /000  ،150   .ل. ل /  

  B       /000  ،300.ل. / ل    

                  ثنین إ          واحد       وحدات إضافیة:

..............................إبتداءً من عام:    

................................................................................   القیمة المتوجبة سنویاً:  

.......................................................................................... :السكن عنوان  

........................................................................................... :العملعنوان   

............................................................................................ رقم الھاتف:  

.................................................................................... لكتروني :البرید الإ  

 

وقد أخذت  والموافقة على مضمونھلب الحاضر بعد إطلاعي على نظام صندوق التقاعد أتقدم بالط
ً بأن ا سنة من  15ستفادة من الوحدات الاضافیة یبدأ بعد تحقق شروط  التقاعد وانقضاء لإعلما

تاریخھ .  

 

التاریخ :    

: التوقیع   


