
કાઢી નાખવામાં આવનાર સંયુ� ધારકનું નામ
..................... ........................................................................................

..............................................................................................................

સયું� ધારકનુ ંસી આર એન .......................................................................

શાખા કોડ: ..……………….............

ઈ-સ્ટેટમેન્ટ

ઉપાડ રકમ  ..................................................................... 
(શબ્દોમાં રકમ �િપયા) .....................................................

સી આર એન (સી આર એન સાથે જોડાયેલા બધા ખાતા ટ� ાન્સફર કરવામાં આવશે)

કામગીરીની પ�િત .............................................................................................................

હંુ/અમે તમને િવનંતી કરીએ છીએ કે,

ઉપરો� ખાતાઓને તમારા માંથી ટ� ાન્સફર કરો 
.............................................................................................................

...........................................  શાખામા ં...................................................

તમારી  .......................... શાખામા ં..........................................................

નવું ટપાલ સરનામું:  ................................................................................

.............................................................................................................

.............................................................................................................

ટેિલફોન (આર)........................................................................................

 મોબાઇલ .............................................................................................

 (કૃપા કરીને નવા મેઇિલંગ સરનામાનો પુરાવો આપો)

ખાતા ટ� ાન્સફર કરવાના કારણો ................................................................

મૂળભૂત િવગતો

ખાતા નબંર

મોબાઇલ નંબર ATM/ડેિબટ કાડ�  નંબર
સી આર એન 

નામ

શાખા .............................................................................................             

Iઆઈ એફ એસ સી ............................................................................

D D M M Y Y Y Y

નોધં: જો તે સંયુ� ખાતું હોય, તો સ્ટેટમેન્ટ અમારી સાથે પહેલાથી જ નોધંાયેલા ઈ-મેલ આઈડી પર 
મોકલવામાં આવશે.

(બધા ખાતાધારકોએ સહી કરવી)

સ્ટેટમેન્ટનો સમયગાળો

D D M M Y Y Y Y DD M M Y Y Y Yથી સુધી

શાખાનુ ંનામ: ..………………............. તારીખ: ..……………….............

I. ખાતાના સ્ટેટમેન્ટ માટે િવનંતી VIII. એફ ડી ઉપાડ

X. ચેક પુનઃપ્રાિ�

IX. ફોમ� 15એચ/15� સબિમટ કરવું

XI. સંયુ� ધારકનંુ નામ કાઢી નાખવું

XII. ડેિબટ કાડ�નંુ અપગ્રેડેશન

જો ના હોય તો કૃપા કરીને ઈ-મેલ આઈડી આપો:.........................................................................
હા ના

સિક્રયકરણ બંધ કરો

(જો ઈ-સ્ટેટમેન્ટ પસંદ કરવામા ંઆવે, તો ભૌિતક સ્ટેટમેન્ટ અ�મ કરવામા ંઆવશે)

II. ઈ-સ્ટેટમેન્ટનંુ સિક્રયકરણ/િનિષ્ક્રયકરણ

XIII. ખાતા ટ� ાન્સફર િવનંતી

� પે �લાિસક

ખાતા નંબર પર

કૃપા કરીને મારો એફ ડી એકાઉન્ટ નંબર અપડેટ કરો.

જોડાયેલ 15G/15H સાથે.

1

� પે પ્લેિટનમ � પે િસલેક્ટ

એકાઉન્ટ સિવ�સ માટે િવનંતી ફોમ�

DD નંબર:  ............................................................................ 

 કાઢી આપવાની તારીખ:  ........................................................

ચુકવણી કરવા યોગ્ય       .........................................................

રકમ:                ..................................................................

લાભાથ�:  ...................................................................

 રદ/ડુિપ્લકેટ માટેનું કારણ .......................................................

        સિક્રયકરણ                                         િનિષ્ક્રયકરણ

(ડુિપ્લકેટ DD માટે, ફોમ�ટ મજુબ વળતર સબિમટ કરવાનુ ંરહેશે)
(પુનઃમાન્યતા અને રદ કરવા માટે, િવનંતી સાથે મૂળ DD સબિમટ કરવાનુ ંરહેશે)

IV. ડુિપ્લકેટ DD/DD રદ કરવું

V. ઇન્ટરનેટ બ�િકંગ/મોબાઇલ બ�િકંગ

VI. ખાતા સ્થળાંતર િવનંતી

  રદ ડુિપ્લકેટ સંબંધ

SMS સિક્રયકરણ

ઈ-મેઇલ સિક્રયકરણ

VII.ચેતવણીનંુ સિક્રયકરણ/િનિષ્ક્રયકરણ

આઈડી પુરાવો: ...........................................................................

હાલનો પ્રોડક્ટ કોડ (નામ) : ........................................
િવનંતી કરલે પ્રોડક્ટ કોડ (નામ) : ...............................

બધી   ખાતા સ્થળાંતર િવનંતીઓ માટે અગાઉ  �રી કરાયેલ ડેિબટ કાડ�  (જો કોઈ હોય તો) બ્લોક ક
રવામાં આવશે અને ફરીથી �રી કરવામાં આવશે. (ચાજ� લાગુ) 

VER: 11NOV2024

�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક
(એક અનુસૂિચત વાિણિ�ક બ�ક)

ચેક નબંર ચુકવણી બધં કરવાનો 

બચત ખાતું:

III. નવી ચેક બુક/ચુકવણી બંધ કરવાની િવનંતી

ચુકવણી રોકવાનુ ંકારણ: ......................................................
હંુ/અમે બ�કન ેમારા/અમારા ખાતામાંથી લાગુ પડતા સ્ટોપ પમેેન્ટ ચાિજ�સ ડેિબટ કરવા માટે 
અિધકૃત કરીએ છીએ.

�રી કરાયલે/તરફેણ કરનાર:....................................................

 ચેકની રકમ: ...........................................................................

 ચેક તારીખ

 િનવેદન

સિક્રયકરણ: ઈ-મેલ આઈડી પહેલાથી જ નોધંાયેલ

નવી ચેક બુક

ચાલુ ખાતું:

 પાનાં

પાનાં 

સમય: ...............................................

થી સુધી

હંુ/અમે પુિ� કરીએ છીએ કે અમે નવી ઓફરના િનયમો અને શરતો વાંચી અને સમ� લીધી 
છે અને તેનું પાલન કરવા માટે સંમત છીએ.

SMS િનિષ્ક્રયકરણ

ઈ-મેઇલ િનિષ્ક્રયકરણ

એફ ડી ખાતું નંબર

Jana Small Finance Bank / અન્ય બ�ક સાથે...............................................................................

કે્રિડટની રકમ.

�રી કરવાની ફી  ........... �રી કરવાની ફી  ........... �રી કરવાની ફી  ...........

વ્યવહારની તારીખ  

ચેક નંબર  

રકમ � …..........................................……….....................

ચુકવણીકતા�નું નામ ….........................................................



વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ�  �રી કરાવવું

વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ�  ફરીથી �રી કરાવવું

કાડ�  ખોવાઈ                                                          ગયું નુકસાન

અન્ય ..........................................................................

FD નંબર

હંુ તમને ઉપરો� FD માટે નીચેની નવી પિરપ�તા સૂચનાઓ રકેોડ�  કરવા િવનંતી ક�ં છંુ.

પિરપ�તા પર,

i. ઓટો િરન્યુઅલ                                                  હા           ના

                                                         

ii. આવકને એકાઉન્ટ નંબરમાં જમા કરો

�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક/અન્ય બ�ક .................. શાખા .................. આઈ એફ એસ સી.............

ચુકવણીની આવત�ન

      માિસક                                  િત્રમાિસક                                અધ�-વાિષ�ક

ઇિચ્છત પેન્શન રકમ

      1000                     2000                     3000                    4000                   5000

અિધકૃત સહીકતા�/િનદ�શકો/ટ�સ્ટીનો ઉમેરો/કાઢી નાખવો (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

ભાગીદારી પેઢીનું િવસજ�ન/પુનઃગઠન (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

 એિન્ટટીના બંધારણમાં ફેરફાર (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

 એિન્ટટી માટે સંચાલન સૂચનાઓમાં ફેરફાર (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

એિન્ટટી ખાતા બંધ કરવા (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

ડોરસ્ટેપ સિવ�સઓ માટે િવનંતી (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

ડોરસ્ટેપ સિવ�સઓમાં ફેરફાર/રદ (સંબંિધત દસ્તાવજેોની નકલો જોડો)

અન્ય ............................................................................................

XXI. વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ� �રી કરવું

XXII.  િફક્સ્ડ િડપોિઝટ માટે પિરપ�તા સૂચનામાં ફેરફાર

XXIII. એ પી વાય યોજનામાં ફેરફાર

XXIV. અન્ય

XIX. ડેિબટ કાડ� િપન ફરીથી �રી કરવાનો ચાજ�

િપન મળ્યો નથી

XX. કાડ�ને બ્લોક કરવું/અનબ્લોક કરવું/િનિષ્ક્રય કરવું

બ્લોક કરવું

કારણ .....................................................................................
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પહેલો અરજદાર

વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ�  �રી કરાવવું

વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ�  ફરીથી �રી કરાવવું

 કાડ�  ખોવાઈ ગયું                                                   �િતગ્રસ્ત

અન્ય ..........................................................................

બીજો અરજદાર

��ব�: નોધં: આ િવનંતી ફ� ગ્રીન િપન જનરશેનનો પ્રયાસ કરવામાં િનષ્ફળતાના િકસ્સામાં જ 
સ્વીકારવામાં આવશે

િપન ભૂલી ગયો  િપન કામ કરતો નથી

અનબ્લોક કરવું કાડ�ને િનિષ્ક્રય કરવું

ફ� િપ્રિન્સપાલ િરન્યુ કરો વ્યાજ સાથે મુ�લ િરન્યૂ કરો

a. હાલની કામગીરીની પ�િત

કાં તો અથવા સવા�ઈવર ભૂતપૂવ� અથવા સવા�ઈવર

બધા �ારા સંયુ� રીતે કોઈપણ એક અથવા સવા�ઈવર

        ઇન્સ્ટા કીટ �રી કરવી

        ઇન્સ્ટા કીટ ફરીથી �રી કરવી

વ્યાજ પ્રમાણપત્ર

સમયગાળો

TDS પ્રમાણપત્ર

બેલેન્સ પુિ�.............................................................................(તારીખ)

 ડુિપ્લકેટ એફ ડી સલાહ

 b. કામગીરીની નવી પ�િત

        નોધંણી દ

રકમ (�.માં)......................................................... 

�િપયા શબ્દોમા)ં....................................................

............................................................................

આવત�ન

શ�આત તારીખ          સમાિ� તારીખ

જમા કરવાનો િહસાબ | 

લાભાથ�નું નામ.......................................................................

બ�ક ...................................................................................... 

શાખા .................................................................................. 

IFSC ....................................................................................

1 ઉપરો� સ્થાયી સૂચના માટે હંુ/અમે તમને મારા/અમારા ખાતામાંથી ડેિબટ કરવા માટે અિધકૃત 
કરીએ છીએ. લાગુ પડતા શુલ્ક મારા/અમારા ખાતામાંથી ડેિબટ થઈ શકે છે

2 હંુ/અમે સમ�એ છીએ કે બ�ક સ્થાયી સૂચનાનો અમલ કરવા માટે મહ�મ 3 પ્રયાસો કરશે. 
ત્યારબાદ બ�ક �ારા આગળ કોઈ કાય�વાહી કરવામાં આવશે નહી.ં

D D M M Y Y Y Y D D M M Y Y Y Y

 કાડ�  ખોવાઈ                                            ગયું નુકસાન                           

અન્ય......................................................................

XIV. કામગીરીની પ�િતમાં ફેરફાર

XV. પ્રમાણપત્ર

XVI. સ્થાયી સૂચના નોધંણી/રદ
 

XVII. ઇન્સ્ટા કીટ �રી કરવી

(ફ� નીચેના આદેશો માટે લાગ)ુ

(માત્ર વ્યાજ અને TDS પ્રમાણપત્ર માટે લાગ)ુ

વ્યવહારની તારીખ:

XVIII. ડેિબટ કાડ� ચાજ� - િરવસ�લ

રકમ: ……………………………………..……..........………

ચાજ�નો પ્રકાર:

D D M M Y Y Y Y

         વાિષ�ક �ળવણી ચાજ�                                                   �રી કરવાનો ચાજ�

D D M M Y Y Y Y D D M M Y Y Y Yથી પ્રિત

VER: 11NOV2024

બેમાંથી કોઈ એક અથવા સવા�ઈવર ભૂતપૂવ� અથવા સવા�ઈવર

બધા �ારા સંયુ� રીતે કોઈપણ એક અથવા સવા�ઈવર

એકાઉન્ટ સિવ�સ માટે િવનંતી ફોમ�
�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક

(એક અનુસૂિચત વાિણિ�ક બ�ક)
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નામ:

Jana Bank ના હાલના  ગ્રાહક:
સી આર એન (જો હા)

િલંગ        
જન્મ તારીખ :

રા�� ીયતા :  

હો�ો :

પાન :   

ફોમ� 60

આધાર નંબર  

ડી આઈ એન
માતાનું લગ્� પહેલાનું નામ

મોબાઇલ નંબર*

સરનામું 

રા�

                                                                      િપન કોડ
ઈમેલ આઈડી

િવગતો      સરનામાનો પુરાવો      આઈડી પુરાવો                                                                                                                                         

દસ્તાવજેનું નામ

દસ્તાવજે નંબર

સમાિ� તારીખ

તાજતેરનો પાસપોટ�  સાઇઝ 
ફોટોગ્રાફ

સહી

ખાતાધારક/અિધકૃત સહીકતા�નો ઉમેરો 1

*હંુ/અમે સમ�એ છીએ કે બ�કમાં નોધંાયેલા મોબાઇલ નંબરનો ઉપયોગ કોઈપણ સંદેશાવ્યવહાર, તેમજ વ્યવહાર સલાહ મોકલવા 
માટે કરવામાં આવશે. હંુ/અમે પુિ� આપીએ છીએ કે મારા/અમારા �ારા આપવામાં આવેલ મોબાઇલ નંબર કોઈપણ અન્ય તૃતીય 
પ� �ારા ઉપયોગમાં નથી અને હંુ/અમે બાંયધરી આપીએ છીએ કે જો અને �ાર ેમારો/અમારો મોબાઇલ નંબર બદલાય છે, તો 
હંુ/અમે બ�કને યોગ્ય રીતે અને તાત્કાિલક �ણ કરીશું.
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નામ:

Jana Bank ના હાલના  ગ્રાહક:
સી આર એન (જો હા)

િલંગ        
જન્મ તારીખ :

રા�� ીયતા :  

હો�ો :

પાન :   

ફોમ� 60

આધાર નંબર  

ડી આઈ એન
માતાનું લગ્� પહેલાનું નામ

મોબાઇલ નંબર*

સરનામું 

રા�

                                                                      િપન કોડ
ઈમેલ આઈડી

િવગતો      સરનામાનો પુરાવો      આઈડી પુરાવો                                                                                                                                         

દસ્તાવજેનું નામ

દસ્તાવજે નંબર

સમાિ� તારીખ

તાજતેરનો પાસપોટ�  સાઇઝ 
ફોટોગ્રાફ

સહી

ખાતાધારક/અિધકૃત સહીકતા�નો ઉમેરો 2

*હંુ/અમે સમ�એ છીએ કે બ�કમાં નોધંાયેલા મોબાઇલ નંબરનો ઉપયોગ કોઈપણ સંદેશાવ્યવહાર, તેમજ વ્યવહાર સલાહ મોકલવા 
માટે કરવામાં આવશે. હંુ/અમે પુિ� આપીએ છીએ કે મારા/અમારા �ારા આપવામાં આવેલ મોબાઇલ નંબર કોઈપણ અન્ય તૃતીય 
પ� �ારા ઉપયોગમાં નથી અને હંુ/અમે બાંયધરી આપીએ છીએ કે જો અને �ાર ેમારો/અમારો મોબાઇલ નંબર બદલાય છે, તો 
હંુ/અમે બ�કને યોગ્ય રીતે અને તાત્કાિલક �ણ કરીશું.

એકાઉન્ટ સિવ�સ માટે િવનંતી ફોમ�
�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક

(એક અનુસૂિચત વાિણિ�ક બ�ક)



પહેલો અરજદાર/વાલી/અિધકૃત સહી કરનાર
(માઇનોર ખાતાઓમા ં�રી કરાયેલા કાડ�ના િકસ્સામા)ં

બીજો અરજદાર/અિધકૃત સહી કરનાર ત્રીજો અરજદાર/અિધકૃત સહી કરનાર
PPI ધારક (માત્ર PPI ના િકસ્સામાં)

માલિક/બધા ભાગીદારો/ખાતા ચલાવવા માટે અધિકૃત વ્યક્તિઓ દ્વારા સહી કરવી. (સીલ સાથે)

1. મ�/અમે Jana Small Finance Bankમાં ખાતું ખોલાવવા અને િવિવધ સિવ�સઓ સંબંિધત િનયમો અને શરતો અને શુલ્કની સૂિચ વાંચી અને સમ� લીધી છે, જમેાં નીચે ઉલ્લેિખત ATM / ડેિબટ કાડ�  / નેટ બ�િકંગ / ફોન બ�િકંગ /Jana કેશ વોલેટ સિહત, પરંતુ તેના સુધી 
મયા�િદત નથી અને www.janabank.com પર વધુ િવગતવાર ઉલ્લેિખત છે અને તેના �ારા બંધાયેલા રહેવા માટે સંમત છીએ. http://www.janabank.com

2. હંુ/અમે બ�કની જવાબદારીને બાકાત રાખવા/મયા�િદત કરવા સિહત તમામ િનયમો અને શરતોથી બંધાયેલા રહેવા માટે સંમત છીએ, અને મારા/અમારા ખાતાને લગતા િનયમો અને શરતોમાં સમયાંતર ેથતા ફેરફારો જમે કે બ�કની વેબસાઇટ પર જણાવવામાં આવ્યા 
છે અને ઉપલબ્ધ કરાવવામાં આવ્યા છે.

3.  હંુ/અમે આ �ારા Jana Small Finance Bank ને મારી/અમારી વ્યિ�ગત/KYC અથવા અન્ય કોઈપણ િવગતો સેન્ટ�લ KYC રિજસ્ટ� ી/કે્રિડટ બ્યુરો/કાયદા �ારા જ�રી કોઈપણ એજન્સીઓ સાથે શેર કરવા અને આ એજન્સીઓ પાસેથી માિહતી મેળવવા માટે અિધકૃત 
કરીએ છીએ. આ રીતે અિધકૃત કોઈપણ એજન્સીઓ, તેમના �ારા તૈયાર કરાયેલ પ્રિક્રયા કરલે માિહતી અને ડેટા અથવા ઉત્પાદનો, બ�કો/નાણાકીય સંસ્થાઓ અને અન્ય કે્રિડટ ગ્રાન્ટસ� અથવા નોધંાયેલા વપરાશકતા�ઓને િવચારણા માટે આપી શકે છે, જ ેઆ વતી 
િનયમનકારો �ારા િનિદ� � કરી શકાય છે.

4. કોઈપણ થાપણદારના મૃત્યુના િકસ્સામાં, બચેલા ખાતાધારકોને તેમની સંયુ� િવનંતી પર મુદતની થાપણોનું અકાળ રોકડીકરણ કરવાની મજૂંરી આપવામાં આવશે. બચેલા ખાતાધારકોને ચુકવણી કરવાથી બ�કને માન્ય િડસ્ચાજ� મળે છે. બચેલા ખાતાધારકોને મૃત 
થાપણદારના કાનૂની વારસદારોના ટ� સ્ટી તરીકે બ�ક તરફથી ચુકવણી પ્રા� થશે એટલે કે બચેલા ખાતાધારકોને આવી ચુકવણી, જમેને ચુકવણી કરવામાં આવી છે તેમના સામે કોઈપણ વ્યિ�ના હક અથવા દાવાને અસર કરશે નહી.ં આવા અકાળ ઉપાડ પર આજની 
તારીખે કોઈ દંડ લાગશે નહી.ં તે સમયાંતર ેસમી�ાને પાત્ર છે

5. એવંુ જણાવવામાં આવે છે કે કોઈપણ અને બધા દાવાઓ, બાબતો અને િવવાદો ભારતના પ્ર�સ�ાકમાં પ્રચિલત કાયદાઓ અને ફ� બ�ગલુ�માં સ�મ અદાલતોના અિધકાર�ેત્ર �ારા સંચાિલત થાય છે.

6. હંુ/અમે આથી �હેર કરીએ છીએ કે ઉપર આપેલી માિહતી સાચી અને સાચી છે અને મારા/અમારા શ્રે� �ાન મજુબ છે.

7. মই ইয়াৰ �াৰা �ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક /আিম/আমরা এত�ারা Jana Small Finance Bank /હંુ આ સાથે સંમત છંુ કે �ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક /પેટાકંપનીઓ/આનુષંિગકો/એજન્ટો સમયાંતર ેિવિવધ અન્ય પ્રોડક્ટ/ઓફર અપડેટ્સ, માક�િટંગ પ્રમોશન, સ્માટ�  
િરવોડ્સ�, ખાસ ઑફસ� અથવા આવી કોઈપણ માિહતી માટે મારો સંપક�  કરશે.

હંુ આ રીતે ફોન કોલ્સ �ારા આવી માિહતી પ્રા� કરવા માટે મારી સંમિત આપું છંુ            હા       ના                     એસ એમ એસ       હા       ના              ઈમેલ        હા       ના

8.  હંુ/અમે સંમત છીએ કે બ�ક મને/અમને સંદેશાવ્યવહાર/પત્રો વગેર,ે કુિરયર/મેસેન્જર/મેઇલ �ારા અથવા તેના િવવેકબુિ�થી કોઈપણ અન્ય માધ્યમ �ારા મોકલી શકે છે અને તેનાથી થતા કોઈપણ િવલંબ માટે બ�ક જવાબદાર રહેશે નહી.ં 

ઘોષણા

નામ:. .............................................................

Desig.: / पदनाम: / હો�ો: ..........................................................

નામ: ..............................................................

હો�ો: ..........................................................

નામ: ..............................................................

હો�ો: ..........................................................
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પરત કરલેો ચેક મળ્યો નથી:

ચેક નંબર: .........................................   તારીખ: ...........................................   રકમ: ...................................................... 

અહી ંજમા   .........................................................         કરવામાં આવેલ ......................................

અન્ય કોઈપણ િવનંતી: ...................................................................................................................................................

ખાતા વ્યવહાર સંબંિધત
 હંુ/અમે સમ�એ છીએ, સંમત છીએ અને સ્વીકારીએ છીએ કે સિવ�સ િવનંતીઓ માટે લાગુ પડતા સમયાંતર ેસુધારલેા Jana Small Finance Bank ના શુલ્ક શેડ્યૂલમાં.

ચેક નંબર: .........................................   તારીખ: ..........................................   રકમ: .................................................... 

ડેિબટ/કે્રિડટની િવગતો:
વ્યવહારની તારીખ:  ...............................................................................       રકમ: ....................................................

ચુકવણીકારની િવગતો જ�રી છે:

 ખાતામાં ભૂલભરલેી કે્રિડટ / ડેિબટ:

ચેક નંબર: .........................................   તારીખ:  ...........................................  રકમ: .................................................... 
પરથી ઉપાડેલી .................................................................................  

એકાઉન્ટ સિવ�સ માટે િવનંતી ફોમ�
�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક

(એક અનુસૂિચત વાિણિ�ક બ�ક)



અમે નીચે મજુબ A/C નંબર માટે સિવ�સ િવનંતી સ્વીકારીએ છીએ......................................................................................

શાખા અિધકારીનું નામ અને સહી:/ ..................................................................................................................     તારીખ ..........................................

સ્વીકૃિત
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1. ખાતાની િવગતો અને સહીઓ ચકાસાયેલ                                                                     2. KYC ચકાસાયેલ             

3. સિવ�સ િવનંતી નંબર          .............................................                                           4. સિવ�સ િવનંતી ભરલે

કાડ્સ�ના િકસ્સામાં

�રી કરાયેલ કાડ�નો પ્રકાર: ......................................................................................            કાડ�  નંબર

નીચેના ખાતાઓ સાથે િલંક કરલે કાડ�:

SB એકાઉન્ટ નંબર                                                                                      CA એકાઉન્ટ નંબર

તારીખ સહી સહી

 ગ્રાહક સંબંધ એિક્ઝ�ુિટવ  બ્રાન્ચ ઓપરશેન્સ મેનજેર

ઓિફસ ઉપયોગ માટે

D D M M Y Y Y Y

િવગતો:  .................................................................................................................................................................................................................
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એકાઉન્ટ સ્ટેટમેન્ટ માટે િવનંતી ફોમ� 15H/15G સબિમટ કરવંુ

ચેક પુનઃપ્રાિ�

જોઈન્ટ હોલ્ડરનું િડલીટ કરવું

ડેિબટ કાડ�નું અપગ્રેડેશન

એકાઉન્ટ ટ� ાન્સફર િવનંતી

કામગીરીની પ�િતમાં ફેરફાર

પ્રમાણપત્ર

ઇન્સ્ટા િકટ �રી કરવી

ઈ-સ્ટેટમેન્ટ સિક્રયકરણ/િનિષ્ક્રયકરણ

નવી ચેક બુક/સ્ટોપ પેમેન્ટ િવનંતી

ડુિપ્લકેટ DD/DD રદ કરવું

ઈન્ટરનેટ બ�િકંગ/મોબાઇલ બ�િકંગ

એકાઉન્ટ સ્થળાંતર િવનંતી

ચેતવણીઓનું સિક્રયકરણ/િનિષ્ક્રયકરણ

FD ઉપાડવી

ડેિબટ કાડ�  ચાજ� - િરવસ�લ

ડેિબટ કાડ�  િપન ફરીથી �રી કરવો

કાડ�  બ્લોક કરવું/અનબ્લોક કરવું/િનિષ્ક્રયકરણ

વ્યિ�ગત ડેિબટ કાડ�  �રી કરવું

િફક્સ્ડ િડપોિઝટ માટે પિરપ�તા સૂચનાઓમાં ફેરફાર

APY યોજનામાં ફેરફાર

ચેકની ચુકવણી રોકવા માટેની િવનંતી

સ્થાયી સૂચના નોધંણી/રદ કરવી

નાહા નાહા

અન્ય: ....................................................................

એકાઉન્ટ સિવ�સ માટે િવનંતી ફોમ�
�ના સ્મોલ ફાઇનાન્સ બ�ક

(એક અનુસૂિચત વાિણિ�ક બ�ક)


