
בקשה לשינוי כתובת למשלוח
דואר                                                 ודברי  תשלום  הודעת 

תאריך

חלק א' - פרטי המשלם והנכס:

מספר משלם )ת"ז/ח.פ( חובהשם המשלם 

מספר זהות

כתובת )ישנה(

רחוב עיר

מיקודקומהמס' דירהמס' בית

ניידמס' טלפון

חלק א' - פרטי המשלם והנכס:

מספר זהותשם המבקש 

כתובת מלאה למשלוח דואר

רחוב עיר

מיקודקומהמס' דירהמס' בית

ניידמס' טלפון

תאריךחתימה

ניתן לשלוח טופב זה מלא וחתום באמצעות:

פקס 08-9233520

info@tamarwater.co.il :מייל

או בדואר: סוקולוב 21, רמלה 72205


