
പണം
H P. പണം കൈപ്പറ്റുന്നയാളുടെ പേര്

തുക

H P.

X 2000 തുക (വാക്കുകളിൽ) എക്സ്ചേഞ്ച്

X 500
കയ്യിൽ നിന്നുള്ള 

ചെലവ്
X 100 ഇവിടെ പേയബിളാണ് മ�ൊത്തം

X 50 അപേക്ഷകന്റെ ഒപ്പ്

PAN

അപേക്ഷകൻ്റെ പേരും വിലാസവും

മ�ൊബൈൽ/ടെലിഫ�ോൺ:
ഇമെയിൽ:

X 20

X 10

X 5 ഓഫീസ ്ഉപയ�ോഗത്തിന ്മാത്രം
ക്രെഡിറ്റ്: ബില്ലുകളുടെ പേയബിൾ അക്കൗണ്ട്. DD/PO വിതരണം ചെയ്തു

H.......................................................................... (രൂപ/വാക്കുകളിൽ).................................................................................	
.....................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................)	    ഒപ്പിടാൻ അധികാരപ്പെട്ടയാൾ/ആളുകൾ

നാണയങ്ങൾ

മ�ൊത്തം

H P.

തുക

എക്സ്ചേഞ്ച്

കൈയ്യിൽ 

നിന്നുള്ള 

ചെലവ് %

മ�ൊത്തം

ഡിമാൻഡ് ഡ്രാഫ്റ്റ്/പേ ഓർഡർ അപേക്ഷാ ഫ�ോം

..............................................................ശാഖ

................................................................  20  ....................

DD/PO അപേക്ഷാ ഫ�ോം
...........................................................................................

അപേക്ഷകന്റെ പേര്
...........................................................................................
പണം കൈപ്പറ്റുന്നയാളുടെ പേര്
തുക (വാക്കുകളിൽ)

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

കാഷ്യർ/ടെല്ലർ

	 ദയവായി ഒരു ഡിമാൻഡ്           ഡ്രാഫ്റ്റ് വിതരണം ചെയ്യുക           പേ ഓർഡർ

.................................... ശാഖ   	 പണത്തിന്     ചെക്ക്   എന്റെ അക്കൗണ്ട് നമ്പറിൽ നിന്ന് ഡെബിറ്റ് ചെയ്യുക  

                                                                                 ചെക്ക് നമ്പർ  ചെക്ക് തീയതി 
D D M M Y Y Y YCIF (ആർബിഎൽ ബാങ്കിന്റെ 

ഉപഭ�ോക്താക്കളല്ലാത്തവർ)

ഇൻസ്ട്രുമെന്റ് ലഭിച്ചതിന് ശേഷം ഉപഭ�ോക്താവിൽ നിന്നുള്ള അംഗീകാരം .....................................................................................................................................................

നിബന്ധനകളും വ്യവസ്ഥകളും:	 • ₹ 49,999/- വരെയുള്ള DD / PO പണമായി അനുവദിച്ചിരിക്കുന്നു  •  DD / PO-യ്ക്കുള്ള ഫീസ ്കൂടാതെ/അല്ലെങ്കിൽ നിരക്കുകൾക്കായി 

ബാങ്ക് ഉപഭ�ോക്താവിൻ്റെ അക്കൗണ്ടിൽ നിന്ന് ഡെബിറ്റ് ചെയ്യും

അഭ്യർത്ഥനയുടെ തീയതിയും  

സമയവും ഉള്ള ബാങ്ക് സീൽ

ബെയറർക്കുള്ള അംഗീകാരം (ബെയററെ അംഗീകരിക്കുമ്പോൾ മാത്രം പൂരിപ്പിക്കുകയും ഒപ്പിടുകയും ചെയ്യണം)

DD / PO ശേഖരിക്കാൻ ഞാൻ/ഞങ്ങൾ ബെയററുടെ പേര് നെ അധികാരപ്പെടുത്തുന്നു

തീയതി  
D D M M Y Y Y Y

ബെയററുടെ ഒപ്പ് കുറഞ്ഞത് ഒപ്പിടാൻ അധികാരമുള്ള ഒരാളുടെ ഒപ്പ്

ലഭിച്ച ഡിമാൻഡ് ഡ്രാഫ്റ്റ് / പിഒ നമ്പർ     H പൈസ സ്വീകർത്താവിൻ്റെ ഒപ്പ്

(ബ്രാഞ്ച് ഉപയ�ോഗത്തിന് മാത്രം)      ബ്രാഞ്ച് ക�ോഡ്     തീയതി  
D D M M Y Y Y Y

രേഖപ്പെടുത്തിയത് (പേരും ഒപ്പും): ...............................................................................................................................		 അംഗീകരിച്ചത് (പേരും ഒപ്പും): .........................................................................................................................................

“ആർബിഎൽ ബാങ്ക് 
ലിമിറ്റഡിന്റെ പേരിലുള്ള 

ചെക്ക് - ഡിമാൻഡ് ഡ്രാഫ്റ്റ്

DD/PO നമ്പർ


