بسمه تعالی 
تعهد نامه
سازمان تأمین اجتماعی- شعبه 
بدینوسیله اعلام می‌دارد این شرکت دارای دفاتر قانونی ثبت شده به شرح جدول ذیل می‌باشد و متعهد می‌گردد به‌هنگام مراجعه بازرسان جهت بازرسی از دفاتر قانونی شرکت، آنها را به انضمام مدارک و اسناد مربوطه ارائه و در اختیار بازرسان قرار دهد و چنانچه طبق بازرسی از دفاتر قانونی بدهکار گردد پس از قطعیت نسبت به واریز آن اقدام نماید و چناچه دفاتر مزبور به‌هر دلیل مورد تأیید سازمان قرار نگیرد و یا شرکت از ارائه آن خودداری نماید در آن‌صورت تعهد می‌نماید حق بیمه قرار داد شماره   .....................................................   مورخ  ................................................................... را طبق ضوابط مربوطه پرداخت نماید. 
جدول مشخصات دفاتر قانونی طی ده سال آخر فعالیت شرکت
	ردیف
	سال مالی
	شماره پلمپ دفتر روزنامه
	تاریخ
	شماره پلمپ دفتر کل
	تاریخ
	تعداد جلد دفاتر

	1
	1393
	1257
	28/12/1393
	1257
	28/12/1393
	1257

	2
	1394
	1746
	28/12/1394
	1746
	28/12/1394
	1746

	3
	1395
	2079
	28/12/1395
	2079
	28/12/1395
	2079

	4
	1396
	1861
	28/12/1396
	1861
	28/12/1395
	1861

	5
	1397
	1393
	28/12/1397
	1393
	28/12/1395
	1393

	6
	1398
	1310
	28/12/1398
	1310
	28/12/1398
	1310

	7
	1399
	1187
	28/12/1399
	1187
	28/12/1399
	1187

	8
	1400
	1736
	28/12/1400
	1736
	28/12/1400
	1736

	9
	1401
	2417
	28/12/1401
	2417
	28/12/1401
	2417

	10
	1402
	2031
	28/12/1402
	2031
	28/12/1402
	2031


با توجه به مراتب فوق خواهشمند است نسبت به صدور مفاصاحساب قرارداد مذکور اقدام نمایید.
نام و نام خانوادگی مدیر عامل 
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