
  
 

  

 
  اشتراك ماهنامه

 

  
  
  

  .واريز نماييد 6511به نشريه ستصا بانك ملت شعبه سيد خندان كد  6/5184جاري شماره وجه اشتراك را به حساب  -
 ).پذير است از طريق فكس امكان. (حواله بانك و فرم تكميل شده اشتراك را به نشاني نشريه ارسال كنيد -
 . تخفيف استفاده نمايند% 20توانند از  دانشجويان دانشگاه با ارسال كپي كارت شناسايي مياساتيد و  -

  هزينه اشتراك 
شي  پست سفار نوع اشتراك پست عادي

 ريال 000/250 ساليانه ريال 000/350

  :راهنمايي
 .هر نوع تغيير در مشخصات ارسال شده را كتباً به دفتر نشريه اطلاع دهيد -

 
  اهنامه ستصافرم اشتراك م

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
 
 

  
  
  

 
 

  
  2واحد -6پلاك-بن بست كوهسار-چه ابوذروك-خيابان شهيد عراقي -خيابان خواجه عبداالله انصاري  -خيابان شريعتي  - تهران: آدرس

 magazine@satsa.ir:ست الكترونيكپ22301780 – 22301710 -23225862  -7:تلفاكس
 

  
  .................................................................................نام خانوادگي .....                         ......................................................نام 

 ............................................................................................................................................................................مؤسسه / نام شركت
  .................................................. رشته تحصيلي / مدرك................................................   شغل

                      
  

  ..........................................................................................................................................: ...................................نشاني كامل پستي
................................................................................................................................................................................................................  

.......................................كدپستي  .........................................................................پستي صندوق
  

  ..........................................................................................................................................................................................فعاليت  حوزه
  

  ...............................................كد........................................................... دورنگار ..................................................................... تلفن 
  ............................................................................................................................................................وب سايت / پست الكترونيك

  .....................................................تعداد مورد نياز از هر شماره             .............................................  شماره آغاز اشتراك 
  ...........................مورخ ...................................... ريال به شماره ....................................................... اصل فيش بانكي به مبلغ 

  .ضميمه اين فرم است.......................................... شعبه ........................................................................... صادره از بانك 
  

  ........................................................................تاريخ تكميل فرم


