
 

 

 
 

 טלפון   8270915-04 تلفون

WhatsApp 052-9558081 

h_r@tamar.muni.il 

 

 

 טופס שינוי חשבון בנק 

 

 תאריך : ____________

 

 מקום העבודה : _________________

 

 : ________________' תעודת זהות_______ מסאני החתום מטה : _________

 אבקש להעביר את משכורתי לחשבון בנק :  

 

 מס' חשבון   מס' סניף   כתובת הבנק  ק שם הבנ 

    

 

 

 : ____________________שם בעל החשבון 

 

 

 

 בכבוד רב 

 

 

  חתימת העובד                                                                         שם העובד              


