
ફોર્મ – 3  

[પેરગે્રાફ 7 નો સબ પેરગે્રાફ (1) જુઓ]  

(ખાત ું બુંધ કરવા ર્ાટેની અરજી (એપ્લિકેશન))  

  

પ્રપ્ત,   

શાખા પ્રબુંધક 

ભારતીય સ્ટેટ બેંક 

…………………………………………………         તારીખ___________________  

…………………………………………………         ખાતા નુંબર_______________________  

શ્રીર્ાન,                              

1. હ ું/અરે્ ઉપર દશામવેિ વપ્રષ્ઠ નાગપ્રક બચત યોજનાન ું ખાત ું બુંધ કરવા ર્ાટે અરજી કરીએ છીએ જ ેતારીખ 
__________________ના રોજ પપ્રપક્વ થાય છે અને તનેી પાસબ ક/પ્િપોઝીટ પ્રપ્સલટ પ્રસ્ત ત કરીએ છીએ.  
 

2. કૃપા કરીન ેર્ારા પપ્રપક્વ ખાતાની પાત્ર બેિેન્સ રકર્ ર્ારા બચત બેંક ખાતા નું ______________________ર્ાું જર્ા 
કરાવો જ ે_______________________________ (એકાઉન્ટ ઓપ્ફસન ું નાર્) ર્ાું છે.  અથવા   

  

કૃપા કરીને એક પ્િર્ાુંિ િર ાફ્ટ/ ખાતાધારક ચેક ઈશ્ય  કરો      અથવા   

કૃપા કરીને રોકિર્ાું ચ કવો (જો રકર્ અન ર્ત સીર્ાથી નીચ ેહોય તો જ િાગ ).   

  

  

              ખાતાધારક/કો ની સહી અથવા અુંગ ઠાન ું પ્નશાન  
(અુંગ ઠાના પ્નશાનન ું પ્રર્ાણીકરણ એવી વ્યપ્િ દ્વારા કરવાર્ાું આવવ ું જોઈએ જનેે એકાઉન્ટ ઓપ્ફસ જાણતી હોય)  

  

ચ કવણી આદેશ (પેર્ને્ટ ઓિમર) (ફિ કાયામિયના ઉપયોગ 
ર્ાટે)  તારીખ - 

        

ચુકવણીની વવગતો   

રૂ્ળ રકર્ રૂ. ____________________________________________   

(+) દેય વ્યાજ રૂ. _____________________________________________  

(-) વધ  ચ કવિે વ્યાજની વસ િી રૂ. ______________________________  

કપાત જો હોય તો રૂ._____________________________________________  

ક િ ચ કવવા પાત્ર રકર્ રૂ._____________________________________________  

રૂ.____________________(અુંકર્ાું)______________________________________________(શબ્દોર્ાું)  ચ કવો. 
  

તારીખ                 શાખા પ્રબુંધકની સહી   

  

એપ્ક્વટેન્સ (જર્ાકતામ દ્વારા ભરવાર્ાું આવે)  

રૂ.________________(અુંકર્ાું)_________________________________________________ (શબ્દોર્ાું)  પ્રાપ્ત થયા. 
  

રોકિા/ચેક/િીિી નું.………………………તારીખ.…………………. /ખાતા નુંબર.................................. ર્ાું ટર ાન્સફર દ્વારા ર્ળ્યા. 
 

 

 તારીખ :               ખાતાધારક/કો ની સહી/અુંગ ઠાન ું પ્નશાન   


