
 

 תאריך: _________

 לאומי קארדלכבוד: 

 חברת התאמהבית עסק עם התקשרות הנדון: 

 בזאת התקשרות מול חברת ההתאמה מאשר __________מס' ח"פ: ____________  בית העסק

 _____________.ח"פ  __________

ו ו/או בעבור וידע במקומהמ לקבלבחתימה על טופס זה, בית העסק מסכים ומאשר לחברת ההתאמה 

 דות הפעילות העסקית של בית העסק.אואליו,  ו/או בנוסף

באחריותו של כמו כן, במקרה בו בית העסק סיים את התקשרותו מול חברת התאמה האמורה לעייל, 

שבית העסק לא יודיע ללאומי קארד ליידע את לאומי קארד באמצעות טלפונית/בכתב. ככל  בית העסק

, לאומי קארד תמשיך להעביר את המידע לחברת שרותו עם חברת ההתאמהעל הפסקת התק

 ההתאמה.

 פרטי בית העסק:

  קשם בית עס

  מספר בית העסק

  מספר ע.מ. / ח.פ.

  בית העסק -מספר טלפון 

  מורשה חתימהותעודת זהות של שם 

  מורשה חתימה –מספר טלפון נייד 

  כתובת מייל

 

         ___________________________________________ :לחיבור המדיות המבוקשותפירוט 

_________________________                ____________________________ 

 חותמת בית העסק                                  בית העסק מורשה חתימה חתימת        

___________________________________________________________________ 

 אישור חברת ההתאמה 

 מאשרים את צירוף בית עסק להתקשרות מולנו. __________מספר ח"פ:  __________חברת 

בכספת לצורך קבלת קבצים לצרכי  ____________כמו כן, נבקש לקשר את בית העסק לתיקייה 

 התאמות אשראי.

 

 _________חתימה וחותמת חברת ההתאמה __
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