
לכבוד: 
ישראכרט בע"מ מוקד "מבצעים והטבות"
המסגר 40 ת"ד 62030 תל-אביב 61620

מספר פקס : 03-6365550

פרטים אישיים:

שם פרטי _______________________ שם משפחה ____________________________________

רחוב _____________________ מספר _________ דירה ___________ עיר__________________

מיקוד _________ טלפון:  טלפון נייד: 

מס' תעודת זהות:  

פרטי חשבון:   -  - 
                 בנק         סניף             חשבון                    

הקף בעיגול ומלא פרטים:

• ברצוני להירשם למסלול התעופה.

• ברצוני לבטל רישום במסלול התעופה.

• מעוניין להירשם בכל הכרטיסים על פי תעודת זהות שמספרה:  

• לרשום 4 ספרות אחרונת של כרטיס/י האשראי שברצונך לשייך למסלול :

=================================================================

אם ברשותך כרטיס תאגיד נבקשך לצרף חותמת וחתימת מורשה.  *
)לידיעתך אין צורך בחתימה וחותמת התאגיד בזמן בקשת המרה(.  

____________________      ______________________
            תאריך            חתימה + חותמת

הרישום למסלול יחול על הכרטיסים הקיימים בעת הרישום לפי ת"ז. כרטיסים חדשים אשר יונפק לאחר הצטרפות למסלול  * 
יידרשו לרישום בנפרד.  

המסלול ייכנס לתוקף החל מיום לאחר ההרשמה.  *
יש אפשרות לשנות מסלול פעם 1 בחודש.  *

לתשומת ליבך אי מילוי הפרטים יעכב את הטיפול בבקשתך.  *
צבירה והמרה תתבצע לכל כרטיס בנפרד.  *

טופס הרשמה למסלול התעופה
ללקוחות ישראכרט


