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اینجانب .......................... ......................... با کد ملی ................................. و کد بورسی........................... درخواست فسخ قرارداد سبد سرمایه گذاری اختصاصی خود به شماره قرارداد .......................... مورخ .....................................را دارم.
شرایط عمومی فسخ :
بند 1-درخواست میکنم که بدهی های سبد قرارداد فوق الذکر را از محل موجودی نقدی یا فروش اوراق بهادار تسویه و مطالبات از کارگزاری ها را وصول و پس از آن، خالص موجودی نقدی حساب  اینجانب را پس از کسر کسورات قانونی به حساب تعیین شده در قرارداد واریز کنید.
بند2-در خواست می کنم دارایی های سهام وسایر اوراق بهادار حساب سبد فوق الذکر را فروخته و وجوه حاصل از فروش راپس از کسر کارمزد شرکت و سایر کسورات قانونی به حساب اینجانب واریز نمائید.
بند3-در خواست می کنم دارایی سهام و سایر اوراق بهادار را به کد بورسی اینجانب منتقل نمائید، در صورتی که میزان موجودی نقد بند 1 برای پرداخت کسورات قانونی و کارمزد شرکت ،کفایت نکند در خواست می کنم بخشی از سهام و یا دارایی های اوراق بهادار سبد را فروخته و مابقی اوراق بهادار را به کد بورسی اینجانب انتقال دهید. 
بند4- درخواست می کنم سایر مطالبات سود سهام از شرکتها را پس از دریافت آن به حساب مندرج در قرارداد اینجانب واریز نمائید .
بند 5- درخواست می کنم که نیاز به پیگیری شرکت جهت وصول مطالبات سود سهام شرکتها نمی باشد لذا اینجانب شخصا با شرکتها مکاتبه و دریافت مینمایم.
تذکر : انتخاب همه بندها منجر به بی اعتبار شدن این درخواست میگردد ، لذا ضروریست ضمن انتخاب بند 1 ، از بین بندهای 2و3 یک بند و از بین بندهای 4و5 نیز یک بند انتخاب گردد.
بدینوسیله اینجانب .................................... با توجه به شرایط عمومی فسخ ذکر شده در شرح فوق در خواست فسخ قرارداد را با اجرای شرایط بند های   .......  /........  / ........    را دارم.
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