
:.........................................شهرستان:..........................................  استان:......................................................................................  شرکت/نام فروشگاه

..............................................................................................:............................................................................................................................آدرس

:................................................مدیرفروشگاه:......................................................................  فکس:...................................................................  تلفن

..........:............................................................................................................................آدرس وبسایت

استیجاری        مالکیت یا سرقفلی       :  نوع مالکیت فروش

........................................................آیا سابقه کار با شرکت های دیگر را داشته اید؟ اگر جواب مثبت است با چه شرکت ها و برندها همکاری دارید؟

. ...............................(:...........................................................................................................................از چه اتحادیه و صنفی)آیا جواز کسب دارید؟

(:......................................................................................................................مقدار سفارش و مبلغ خرید اولیه)توان سرمایه گذاری شما چقدر است؟

:........................................................................پیش بینی فروش ماهیانه شما

شرکت/مشخصات فروشگاه

مشخصات فردی متقاضی نمایندگی

:.............................نام پدر:.....................................................................   تاریخ و محل تولد:.......................................................   نام و نام خانوادگی

:...................................میزان تحصیلات:.....................................................  شماره شناسنامه:....................................   وضعیت تاهل

:..........................................تلفن همراه(:.............................  چندسال)میزان سابقه کاری در زمینه تقاضا:...............................................  شماره ملی

...........................................................................:............................................................................................................................آدرس و تلفن منزل

اینستاگرام مجلات و نشریات      دوستان و همکاران        بروشور و کاتولگ شرکت    وبسایت:چگونه با شرکت آشنا شدید



تمایل به دریافت نمایندگی یا عاملیت کدام یک از محصولات مارا دارید؟

هواساز هاو مینی چیلر ساختمانیچیلر 

ایرواشر وزنتچیلر صنعتی 

هیتر کولرداکت  اسپیلیت

روفتاپ پکیجفن کوئل

.                           واتس آپ شرکت ارسال کنیداز آن عکس گرفته و به پس از تکمیل نمودن کامل فرم، با ذکر تاریخ، آن را امضا نموده و لطفا 

تاریخ و امضا


