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                                                                         سريال شماره ................

سري :.......................

تاريخ : ........................

                                     کد شعبه :....................نام محل استقرار:....................................
الف – مشخصات صادر كننده چك : 

شماره حساب جاري .....................................شماره چك ......................... مبلغ به عدد ............ريال مبلغ به حروف ...................................... تاريخ چك .......روز .......ماه ........سال

 نام خانوادگي – نام ........................../   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   

نام كامل شركت 

شماره شناسنامه ....................تاريخ تولد     /      /      شهرستان محل صدور شناسنامه .................
شماره ثبت                         تاريخ ثبت                     شهرستان محل ثبت شركت 

كد محل ....................... شماره حوزه .......... كد شخصيت ................. 1- حقيقي □  2- حقوقي □
نام پدر ....... به نشاني ........................................ كد پستي ..................... تلفن ..................

صادره به امضاء :

1- نام ............................. صاحب حساب / وكيل / نماينده قانوني / مدير / مديران شماره شناسنامه ......................... تاريخ تولد      /      /      محل صدور .......... كد محل ......... نام پدر ........ به نشاني ........................................ كد پستي ........................ تلفن .............
2- نام ............................. صاحب حساب / وكيل / نماينده قانوني / مدير / مديران شماره شناسنامه ......................... تاريخ تولد      /      /      محل صدور .......... كد محل ......... نام پدر ........ به نشاني ........................................ كد پستي ........................ تلفن .............

امضاء صادر كننده چك با نمونه امضاء موجود در بانك (حدود عرف بانكداري ) تطبيق مي نمايد / نمي نمايد . 

به علت ............................................... قابل پرداخت نيست . 

موجودي حساب در تاريخ صدور چك (به عدد و حروف ).......................................................

...................ريال

موجودي حساب در تاريخ ارائه چك به بانك (به عدد و حروف )..................................ريال

مشخصات دارنده چك :

نام و نام خانوادگي .................. شماره شناسنامه ...................... تاريخ تولد       /       /    

محل صدور شناسنامه ......................كد محل ............... نام پدر ..................................

به نشاني ...................................................... كد پستي ............. تلفن .....................

 تاريخ تامين موجودي         /           / 

نام و امضاء رئيس شعبه 

مهر شعبه 

مشخصات بانك نماينده :
