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�ाहक आयडी 

खाते �.

अजा�चा �कार नवीन अपडेट

सीकेवायसीआर �.

खा�ाचा �कार सामा� छोट े(कमी धोका असले�ा �ाहकांसाठी)-

_______________________________________________

SS SS

जोखमीची �ेणी* उ� म�म कमी

�मळालेले द�ऐवज

अ�वयीन

1

(संयु� खा�ां�ा बाबतीत भाग-1 (सीआयएफ) ��ेक �ाहकासाठी घेण)े

ब�क/शाखेने नाव आ�ण कोड �मांकाचा रबरी �श�ा उमटवणे

(*) खुणा केले�ा जागा अ�नवाय � आहते. कृपया फ� �ॉक कॅ�पटल अ�रांम�ेच भरा, आ�ण सहीसाठी काळी शाई वापरा (कृपया यो� चौकटीत खूण करा)

होय

पॅन काड�ची �त �क� वा फॉम� 60 जोडलेला आहे

कराचा �नवासी देश भारत नस�ास प�र�श� I (एफएसीटीए) �मळव�ात आले आहे

अज�दार जर अ�वयीन असेल तर �व��तरी�ा भरलेले प�र�श� �मळव�ात आले आहे

मी पु�ी करत आह ेक� प�र�श� I आ�ण प�र�श� II स�हत फॉम�मधील सव� मा�हती पूण�पणे भर�ात आली असून तपास�ात आली 

आह.े

ूमी पु�ी करत आह ेक� �तः�ा हजेरीम�े पडताळणी पूण� कर�ात आली असून अज�दाराची सही/अंग�ाचा ठसा मी पडताळन 

पा�हला आहे

मी �मा�णत करत आह ेक� �यं�मा�णत कर�ात आलेले द�ऐवज (ओळखीचा पुरावा आ�ण प�ाचा पुरावा आ�ण इतर) जे खाते 

ूउघड�ा�ा ���येचा भाग �णून �मळाल ेआहते, त े मूळ द�ऐवजांसोबत पडताळन पा�हल ेआहते आ�ण त े सव � बरोबर आहते 

आ�ण �ाची न�द �मळाले�ा ओ�ीडीवर आहे

मी �मा�णत करत आह ेक� खाते वापर�ाशी संबं�धत अथ� आ�ण अटी �ाहकाला समजावून सांग�ात आ�ा आहते (फ� �ाहक 

�नर�र असेल तर)

मी �मा�णत करत आह ेक� अज�दाराची सही मा�ासमोर घे�ात आली असून फोटोची पडताळणी �तः�ा उप��तीत कर�ात 

आली आह.े

�यं�मा�णत खया� नकला नोटरी इतर (फ� अ�नवासी ����ा बाबतीत लागू)

ओळखी�ा एक �क� वा दोन खुणांची मा�हती, जसे एखादा मस �क� वा जखमेची खूण (�नर�र ����ा बाबतीत अ�नवाय�)

अ�धकृत नाव: पीएफ �.

�दनांक�दनांक जीबीपीए �. सही



Account Opening Form for Individual

(In case of joint accounts, Part-l(CIF) to be taken for each customer)

Date 

FOR OFFICE USE

S No Check list No N/A

1 Copy of Card or Form 60 has been attached

2 If country of Tax residence is not India, Annexure I has been obtained

3 If applicant is a minor, duly Annexure II has been obtained

4
I confirm that all details in the form, including Annexure I and Annexure II (if applicable), have been
completed and duly checked

5
I in-person verification was carried out and Signature / Thumb impression of the applicant is

by me

6
I certify that self-certified documents (Proof of Identity & Proof of Address and others) received as part of
account opening process have been verified from original and found correct & same is recorded on OVD's
obtained

7
I certify that the implications and conditions for the operation of the account have been explained to the
customer (only in case of illiterate applicant)

8
I certify that applicant signature has been obtained in front of me and photograph has been in-
person

Customer ID 

Account No. 

Application Type New Update

CKYCR No . 

Account Type Normal Small (for low-risk customers) 

iate box)

Details of one or two identification marks, such as a mole or scar (mandatory for illiterate applicant)_______________________________________________

PF No. SS Designation SS

Date GBPA No Signature

Risk Category* High Medium Low

Documents Received True Copies Notary Others (Applicable in case of Non Resident only)

Minor

1



���साठी खाते उघड�ाचा फॉम� (भाग-I)

�ाहकाचे मा�हती प� (सीआयएफ �न�म�ती/सुधारणा)

�दनांक

1. वयै ��क तपशील

2.ज��दनांक* 3.�ल�ग* पु�ष �ी तृतीय पंथी

4.वैवा�हक ��ती* �ववा�हत अ�ववा�हत

5.यांचे नाव*

6.रा�ीय�* भारतीय इतर देशाचे नाव

1.नाव *

7.मोबाईल �. 8.ईमेल आयडी.        

9.पया�यी मोबाईल �.

2. ओळखीचा/प�ाचा परु ावा (कृपया यो� चौकटीत खणू  करा (कोणताही एक ओळख परु ावा �कार) आ�ण तपशील �ा)*

पासपोट � (एनआरआय/
पीआयओ अस�ास 
अ�नवाय)�

मतदाराचे ओळखप� वाहन चालव�ाचा 
परवाना

एनरगेा जॉब काड�
रा�ीय लोकसं�ा न�दणीपु�का�ार े�दलेले प� �ाम�े नाव 

आ�ण प�ाचा तपशील असेल

आधार �. अस�ाचा पुरावा (ii) - ऑफलाईन पडताळणी-

3.जारी करणाराचे नाव 

4.जारी के�ाचा �दनांक* 5.मुदतबा� हो�ाचा �दनांक (लागू अस�ास) 

2.प�ा* 

3.शहर/गाव* 4.�ज�ा*

5.रा�* 6.�पन* 7.देश* 

8.वर �दलेला प�ा आपला स�ाचा प�ा आह ेका?* होय नाही

“नाही” �नवड�ास कृपया वरील �. 4 नुसार स�ाचा प�ा �ा आ�ण सोबत �. 3 नुसार द�ऐवजी पुरावा �ा)

1.प�ाचा �कार* 

2.प�ा* 

राह�ा घरचा/�वसायाचा राह�ा घरचा �वसायाचा �न��त नाही 

3.शहर/गाव* 4.�ज�ा*

5.रा�* 6.�पन* 7.देश* 

स�ाचा/�ा�नक/प��वहाराचा

1.प�ाचा �कार* राह�ा घरचा/�वसायाचा राह�ा घरचा �वसायाचा

1.ओळख पुरावा �कार*

वडील आई पती/प�ी

इतर

(पॅन काड� न �द�ास व�डलांच ेनाव अ�नवाय � आह)े

�ी/सौ/�ीमती/कु नाव व�डलांचे/पतीचे नाव आडनाव

10.ल�डलाईन �मांक 

2

(संयु� खा�ां�ा बाबतीत भाग-I (सीआयएफ) ��ेक �ाहकासाठी घेण)े

(I) - ई-केवायसी

2.द�ऐवज ओळख �.* 

3. प�ाचा तपशील (वर 2 नसुार �दल�े ा प�ा�ा परु ा�ानसु ार)

न�दणीकृत काया�लय परदेशातील (एनआरआय/पीआयओ अस�ास अ�नवाय�)

4. प�ाचा तपशील

न�दणीकृत काया�लय



Account Opening Form for Individual (Part-I) 
Customer Information Sheet (CIF Creation/Amendment)

(In caseof joint Part-l(CIF)tobe taken for each customer)

Date 

1. Personal Details

2.Date of Birth* 3.Gender* Male Female Third Gender

4.Marital Status* Married Single

5.Name of*

6.Nationality* Indian Others Country Name                      

1.Name *

7.Mobile No. 8.Email ID.        

9.Alternative Mob No

2. Proof of Identity/Address (Please tick the appropriate Box (any one ID type) and give details)* 

Passport 
(Mandatory in 
case of NRI/PIO) 

Voter's Identity Card Driving License NREGA Job Card 
Letter issued by National Population Register containing 
details of Name & Address

Proof of Possession of Aadhar No. (i) - E-KYC (ii) -

3.Issued By 

4.Issue Date* 5.Expiry Date (If Applicable) 

2.Address* 

3.City/Village* 4.District*

5.State* 6.Pin* 7.Country* 

8.Is the address provided above your Current Address ?* Yes NO

If selected 'No', then please provide Current Address at S. No. 4  alongw ith Documentary Evidence as per S. No. 3.)

1.Address Type* 

2.Address* 

Residential/Business Residential Business Unspecified 

3.City/Village* 4.District*

5.State* 6.Pin* 7.Country* 

Current / Local / Correspondence

1.Address Type* Residential/Business Residential Business Overseas (mandatory for NRI/PIO)

1.ID type*

Father Mother Spouse 

Other

(Father name is mandatory if PAN is not prov ided)

Prefix First Name Middle Name Last Name

10.Landline Number 

2

,



1.यु�ट�लटी �बल* 2.पीपीओ/एफपीपीओ*

-

6.द�ऐवज �.*. 7.�दनांक*

6. कराचा पुरावा

होय

होय नाही

अज�दाराची सही/अंग�ाचा ठसा 

कृपया का�ा शाईनेच सही करा

9. �यघं ोषणा-कम-हमी-कम-�य�ं माणन

1.�यवसाय �कार* खासगी �े�ाम�े नोकरी

2.�वसाय �ापारी सुवण�कार सेवा �दाता शेती शेअर दलाल उ�ादन श�ा� �ापारी

जमीन �वहार

�ह�दू1.धम� मु��म ���ी शीख इतर (कृपया �� करा)

सवस� ाधारण2.�ेणी ओबीसी एससी एसटी

होय7.अपंग ��� नाही होय अस�ास ���दोष असलेली ��� �द�ांग ���

8.शै��णक पा�ता एसएससी�न कमी एसएससी एचएससी पदवीधर पदवीप�ात �ावसा�यक इतर

इतर (कृपया �� करा)

�ठकाण �दनांक

8. इतर तपशील

अ�सं�ाक

3.अवलंबून असले�ा ���ची सं�ा 4.�नर�र होय नाही होय अस�ास: ओळखी�ा खुणा :

6.�ाहक �कार/��ती पीएफ �.
अ�वयीन 
���

�नवृ�ीवेतन धारक

सवस� ाधारण पीएफ �. पदा�नशीन

साव�ज�नक/सरकारी �े�ाम�े नोकरी �व�ाथ� सेवा�नवृ� काम करत नाही

इतर (कृपया �� करा)

3.वा�ष�क उ��* (�.) 4.�वसायाचे ��प

6.कृपया यो� �ा चौकटीत खूण करा* राजनै�तक��ा संबं�धत ��� राजनै�तक��ा संबं�धत ���शी संबं�धत काही नाही

(फ� वेतन �मळत अस�ास)

4.सं�ेचे नाव (फ� वेतन �मळत अस�ास) 

5.पद / �वसाय 

5.�नवासी ��ती* �नवासी ��� अ�नवासी ���- परदेशी ��� मूळची भारतीय ���

छाया�च�*

कृपया अ�लकडचे पासपोट �
आकाराच े ताज े छाया�च� 
�चकटवा,�पेल क� नका 

गृ�हणी

3

5. जर �दले�ा प�ा�ा पुरावा/ओ�ीडी (अ�धकृतरी�ा वैध द�ऐवज) म�े स�ाचा प�ा नसेल तर ओ�ीडी �णून कृपया खालीलपैक� कोणतेही द�ऐवज �ा

3.�मळकत कराची �क� वा नगरपा�लका कराची पावती*

4.मालकान े �दलेल/े रा� �क� वा क� � सरकार�ा �वभागांनी, कायदे�वषयक �क� वा �नयामक सं�ा, सं�ा, साव�ज�नक �े�ातील सं�ेन,े  शे�ू� �ापारी ब�कांनी, �व�ीय सं�ांनी आ�ण सू�चब� कंप�ांनी 
    �दलेल े �नवासाची जागा �द�ाच े प�. तसेच अशा अ�धकृत �नवासी जागा देणाया � सं�ांनी केलेल े लीज ॲड लायस� करार.*

5.�वयघोषणा (फ� जर �ाहकानी ई-केवायसी (आधार काडा�च ेअिभ�माणन) केल ेअसेल आिण आधार काड�वरील प�ा स�याचा प�ा नसेल, तरच लाग)*ं ू

मी/आ�ी तीन म�ह�ां�ा कालावधीम�े अ�त�नत स�ाचा प�ा घातलेले ओ�ीडी सादर करने/क�, तसे न के�ास ब�क सदर खाते वापर�ावर मया�दा घालू शकते (जर वरील �. 5 नुसार �ाहकाने �यंघोषणा 
�दली असेल तर लाग ू नाही)

1.पॅन*/ट�ॅ आयड��ट�फकेशन �मांक �क� वा त�म (अ�धकार�े�ाने �दला अस�ास) (पॅन सादर केल े नस�ास फॉम � 60 भरा)

2.करदा�ाचा �नवासी देश फ� भारत असेल आ�ण अ� कोण�ाही देशात �क� वा �देशात असणार नाही*
नाही (“नाही” अस�ास कृपया एफएटीसीए तप�शलाचा फॉम� भरा – 
प�र�श�)

7. उ�� आ�ण �वसाय / काया�बाबत मा�हती जाहीर करणे 

�य-ं उ�ोजक

(फ� �य-ं उ�ोजक अस�ास)

(फ� �य-ं उ�ोजक अस�ास)

(राजनै�तक��ा संबं�धत ��� �णज ेअशा ��� क� �ां�ावर एखा�ा परक�य देशाम� ेमह�ा�ा साव�ज�नक काया�ची जबाबदारी टाक�ात आली आह े�क� वा होती, उदा. देशाच/ेशासनाच े�मुख, व�र� 

राजकारणी ���, व�र� सरकारी / �ा�यक / सेनादल अ�धकारी, सरकारी मालक��ा कंप�ांमधील व�र� काय�कारी अ�धकारी, राजक�य प�ाच ेमह�ाच ेपदा�धकारी, इ.)

�े� नाग�रक सेवक

माजी सवे क

मी मला दे�ात आलेली खाते उघड�ा�ा फॉम�मधील अटी आ�ण शत�ची �त वाचली आह.े मला/आ�ाला अटी आ�ण शत� समजावून सांग�ात आ�ा असून मला/आ�ाला �ा समज�ा आहते. 

�ांचा मी �ीकार करत आह.े मी जाहीर करतो/त े क� मी मला यूआयडीएआयन े �दलेल े आधारकाड� पीएमएलए 2002 अंतग�त ओळखीसाठी आ�ण/�क� वा केवायसी�ा �नयमांची पूत�ता कर�ासाठी 

�े�ापूव�क सादर केल े आह.े

मी संमती देतो/ते क� ब�क �ाची पडताळणी यूआयडीएआयसह क� शकते आ�ण यूआयडीएआयला ओळख आ�ण प�ा बायोमे��क ऑथ��टकेशनमाग� ब�केकडे पाठव�ाचे ��पणे अ�धकार देते.

(ई-केवायसी ऑथ�� टकेशन आ�ण आधार सी�ड�ग ह ेडीबीटी चे लाभ घ�ेासाठी अ�नवाय� आह)े



5. If the Proof of Address/ OVD provided does not contain current address, please provide any of the do cumentsb elow 

1.Utility Bill* 2.PPO/FPPO*

4.Letter of allotment of accommodation issued by employer/issued by State or Central Government departments, statutory or regulatory bodies, Public Sector undertaking, 
plo

5.Self-Declaration (applicable only when customer has carried out e-KYC (AADHAAR Authentication) and address in AADHAAR is not same as Current Address)*

6.Document No*. 7.Date*

I/We shall submit OVD with updated Current Address w ithin a period of three months, failing which bank may restrict the operations in the account.(Not Applicable when Self 
Declaration is provided by the customer as per point No. 5 above)

6. Tax Proof 

Yes -Annexure) 

me/us and having understood, I accept the 
oof towards the compliance of KYC norms under 

the PMLA 2002.

Yes No (e-

I hereby consent that the bank may verify the same w ith the U ID AIa nd authorize the UIDAI expressly to release the identity and address through biometric authentication to 
the bank.

Signature/Thumb impression of the 
Applicant Please sign in Black Ink 

only 

9. Declaration Cum Undertaking Cum Self -

1.Occupation Type* Private Sector Service

2.Business Trader Jeweller Service Provider Agriculture Stockbroker Manufacturing Arms Dealer

Real Estate

Hindu1.Religion Muslim Christian Sikh Other (Please Specify)

General2.Category OBC SC ST

Yes7.Person with disability No If Yes Visually Impaired Differently Abled

8.Education Qualification Below SSC SSC HSC Graduate Postgraduate Professional Others

Other (Please Specify)

Place Date

8. Other Details

Minority

3.No. of Dependents 4.Illiterate Yes No If Yes : Identification Marks :

6.Customer Type/Status PF No. Minor Pensioner

General PF No. Pardanashin

Public/Govt. Sector Service Student Retired Self-Employed Not Working

Other (Please specify)

3.Annual Income* (Rs.) 

(Only if Self-Employed)

4.Nature of Business
(Only if Self-Employed)

6.Please tick the appropriate box* Politically exposed person Related to politically exposed person None

(Politically Exposed Persons are individuals who are or have been entr usted with p romine nt public functions in a foreign country e.g. Heads of State / Governments , Senior Politicians / Senior Government / Judicial / 
-

(Only if Salaried)

4.Organization Name 

5.Designation / Profession 

(Only if Salaried)

5.Residential Status* Resident Individual Non-Resident Individual Foreign National Person of Indian Origin

Photo*

Please Paste 
Recent Passport Size 

Do not Staple 

Housewife

3
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फॉम � डीए-1 (नामिनदश� नाचा फॉम)�- न�दणी �.

नाम�नद��शत ���चा तपशील

नाव

नाम�नद��शत ���चा मोबाईल �मांक नाम�नद��शत ���चा ज��दनांक (अ�वयीन अस�ास)

�ाहकाशी नात े                                                                                                                                          वय                           वष�

प�ह�ा सा�ीदाराची सही दसुया� सा�ीदाराची सही 

नाव ______________________________________सही _____________

प�ा __________________________________________________________

नाव ______________________________________सही _____________

प�ा __________________________________________________________

�दनांक �ठकाण

2. चेक बुक 

6. मोबाईल ब��क� ग 8.पासबुक

होय नाही काडा�वर जसे �दसेल तसे नाव

1 ला अज�दार

2 रा अज�दार

3 रा अज�दार

1. एटीएम कम डे�बट काड�

1. आव�क स�ु वधा (कृपया यो� चौकटीत/चौक�ामं �े खणू  करा): (1 ते 7 या सवे ासं ाठी मोबाईल अ�नवाय� आह)े

5. फोन ब��क� ग सेवा 

4. एसएमएस ॲलट � (शु� लाग)ू

________________________________ __ वय: ______________ वष�: ______________

आप�ा खाते �मांक

न�दणी �,

अ�नवासी ���साठी खाते उघड�ाचा फॉम� (भाग-II)

खा�ाचा �कार बचत खाते बीएसबीडीए लघु खाते चालू खाते

अपे��त वा�ष�क जमा*

(ई-मले  अ�नवाय)�

होय, (खालील फॉम� भरा)

�वहार

√

बचत खाते, चालू खाते यांसाठी

मी/आ�ी आप�ाला आप�ा शाखेम�े/ब�केम�े खालील�माणे माझे/आमचे ठेव खाते उघड�ाची �वनंती करत आह/ेआहोत: (संबं�धत खाते �कारावर खूण करा)

(फ� एक�ान े चालव�ा�ा �क� वा “आयदर ऑर स�ा�य�र” प�तीन े चालव�ा�ा संयु� खा�ांसाठी उपल�. “पूव�चा �क� वा जी�वत ���” प�तीन े चालव�ाच े खात े असेल तर 

 आयबीएस सु�वधा फ� 1 �ा अज�दाराला उपल� आह.े)

3. इंटरनेट ब��क� ग ��ू

7. छापील �ती�ा ऐवजी ई-�टेम�ट (मा�सक त�ावर)

2. नाम�नद�शन (आव�क अस�ास फॉम � डीए-1 भरा) नाम�नद�श सु�वधेचे फायदे मला/आ�ाला समजावून सांग�ात आले आहते. मा� मला
/आ�ाला या खा�ाम� ेकोणाही ���ला नाम�नद��शत करायच े नाही.

ब�क ठेव��ा संदभा�त ब��क� ग र�ुेलेशन ॲ�, 1949 चे कलम 45 झेडए आ�ण �� 1985 अंतग�त नाम�नद�शन

मी/आ�ी खालील ���ला नाम�नद��शत करत आह/ेआहोत �जला, मा�ा/अ�वयीन ����ा मृ�ू�ा �संगी या ठेवीची र�म �दली जावी, �ाचा तपशील खाली �दला आह,े पंजाब नॅशनल ब�केने दे�ास 
हरकत नाही (खात े उघडणारी/�ाची �व�ा ठेवणारी शाखा)

मला/आ�ाला नाम�नद��शत ���चे नाव पासबुकवर छापलेले हवे आह.े

नाम�नद��शत अ�वयीन अस�ा�ा कालावधीत माझा/अ�वयीन ���चा मृ�ू झा�ास ठेवीची र�म �ा� कर�ासाठी मी/आ�ी �ी/�ीमती/कु 

ूयांची नेमणूक करत आहोत (��� वगळन इतर कोणा�ा नाव े नाम�नद�शन के�ास त े अवैध आह)े

वय वष� प�ा

जर अज�दार �नर�र असेल आ�ण अंग�ाचा ठसा उमटवत असेल, तरच सा�ीदार आव�क आहते

पोचपावती डीए – 1

आपण खालील ����ा नावे केलेले नाम�नद�शन �मळा�ाची आ�ी पोचपावती देतो:

नाम�नद��शत ���चे नाव

ब�क अ�धकाया�ची सही

�ा संदभा�त
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-1)

FORM DA-1 (Nomination Form) Registration No. 

are given below, may be returned by the Punjab 
National Bank (Account Opening / Maintaining Branch) 

Details of Nominee 

Name

Mobile number of the Nominee Date of Birth of Nominee (in case of minor)

Relationship with the Customer                                                                                            Age                 Years

Signature of First witness Signature of Second witness 

Name ______________________________________ Signature _____________

Address __________________________________________________________

Name ______________________________________ Signature _____________

Address __________________________________________________________

Date Place 

2. Cheque Book 

ated as Former or Survivor mode 
IBS facility is available to 1st Applicant only) 

6. Mobile Banking 7. e-statement (at monthly intervals) in lieu of paper copy 8.Passbook

Yes No Name as would appear on the card 

1st Applicant

2nd Applicant

3rd  Applicant

1. ATM cum Debit Card

1. Facilities required (Please mark in appropriate box/es): (Mobile No. is Mandatory for services from 1 to 7)

5. Phone Banking Services 

4. SMS Alerts (Charges Applicable) 

-1

Name of the Nominee________________________________ __ Age:______________ Years:______________

With respect to your Account Number 

Registration No.

ACCOUNT OPENING FORM FOR RESIDENT INDIVIDUAL (PART-II) 

Type of Account Savings Bank Account BSBDA Small Account Current Account

Expected Annual Credit*

(E-mail Mandatory)

Yes, (Fill form below)

Transaction

√



TERMS & CONDITIONS AND DECLARATION

1.
Account will not be eligible for opening any other Saving Bank Deposit Account in the 
same bank. BSDBA holder wil l be required to close all existing saving fund account in 
our Bank within 30 days from the date of opening  of the account.

2. I/We hereby declare that the details above in this form including details in Annexure 1 
and Annexure 2 are true and correct to the best of my/our knowledge andb elie f and  
I/We undertake to inform you of any changes therein, immediately. In case any of the 
above information is found to be false or untrue or misleading  or misrepresenting, I am/
W e  are aware that I /We may be held liable for it.

3. I /We agree to be bound by the terms & condition s, Instr uctions etc. as listed below 
& Annexure FATCA/CRS and by the rules of Pu njab Nat ional Bank  and the RBI and any 
subsequent amendment(s). My/Our personal / K YC details may be shared with Central 
KYC Registry. I/We hereby consent to receiving information fromC en tral KYC Registr y 
through SMS / Email on the above registered number / Email address.

4.
can apply loan against the same. And anyone ca n also apply  for premature payment / 
payment on maturity.

5. I/We hereby declare that in case of any credit facility is to be avail ed from  any Banks/Fis
in the future, the same will be informed in advance SMS. (Applicable when opening  
Cur rent  Accounts).

6.

-Banking/Mobile Banking/Virtual 

time to time by the Bank/Regulator/Gove rnme nt published through circulars, 

the transactions and requests executed in my account(s}through internet, mobile, 
telebanking or virtual banking under my User ID and password/PIN/OTP will b e lega lly  

the authentication credentials and any other information/details/OTP/PIN, etc., in such 
matters. I agree that Bank has got all the rights to debit my account for any  service 
charge, expenses or other dues which the Bank is entitled/ liable to recover from me. I 
also authorize the Bank and agree to close/discontinue my account without any notice to 
me. I hereby undertake to inform the Bank on any change in my communicat ion address 
or constitution.

7. In respect of accounts opened on the basis of A adh aar details, I hereby declare that I 

address proof towards the com pli ance of KYC norms under the PMLA, 2002 and I 
hereby consent that the Bank may verify the same w ith the UIDAI  and authorize the 
UIDAI expressly to release the identity and address through biom etric authentication  to 
the Bank. I wish to seed this account with NPCI mapper to enable me to receive Direct 

DBT) including LPG subsidy from Govt of India (GOI) in this account. I 

8.
legal/regulatory/contractual or other provisions from opening and/or maintaining the 
accounts or to transact with the Bank in  any  other way.

9. I agree that my personal KYC details may be shared w ith Centra l KYC registry  or any 
other competent authority. I hereby consent to receive inform ation from the Bank/Central 
KYC Registry/GOl/RBI or any other  authority through SMS/e -mail on my registered 
mobile number/ e-mail address. I also agree that the non-receipt of any such SMS/e-mail 
shall not make the Bank liable for any loss or damage whatsoever in nature.

10. I hereby certify that I have declared my status as per the rules applicable unde r section 
CBDT) 

S.O. 2155(E) dated 7 August 2015 and RB I Circular  Ref No. 
DBR.AML.BC.No.36/ 14.01 .001/2015-16 dated 28 August 2015 in the matter including 

11.

depending upon the residential status and/or other criteria stipulated therein, the Bank 
may have to report the details in respect of my account(s) as per the prescribed format 

CBDT) or other Government A gencies to comply 
with the obligations as per the Inter- Governmental Agreements (IGA) in respect of 

(CRS) and I or any other similar arrangements.
12. I certify & declare that the information provided by me for open ing loan  accou nt and 

availing other services herein or through website/electronically as applicable to me 
signed/authenticated by me as well as in the documentary evidence provided by me for 
opening loan account and availing other services are, to the best of my knowledge and 
belief, true, correct and complete and that I have not withheld any material infor matio n 

Account or Other Reportable Acco unt or otherwise. In case any of the information or 
details provided by me is found to be false or untrue or misleading or misrepresenting, I 
am aware that I may be held liable for it.

13. I undertake the responsibility to declare and disclose immediately and in no case beyond 
30 days from the date of change, any change that may take place in the infor matio n 
provided herein/or otherwise, as well as in the documentary evide nce provide d by me or 

provide fresh and valid self-
so required nevertheless all declaration and undertaking g iven he rein will also be 

revised self-
14. I also agree that my failure to disclose  any material / information known to me now or in 

within the stipulated period, may invalidate me from transacting in the account and the 
Bank would be within its right to put restrictions in the operations of my account or to 
close it or to report to any regulator and/or any authority designated by the Govern men t 
of lndia(GOI)/RBI for the said purpose or take any other action as may be deemed 
appropriate by the Bank under the guidelines issued by CBDT/RBI/Gol from time to time.

15. I also agree to furnish and intimate to the Bank any other particulars that are called upon 
me to provide on account of any change in law eithe r in India or abroad in the above 
matter or otherwise.

16. I shall indemnify the Bank from any loss/damage that may be caused to the Bank on 
account of any mistake in the details provided herein or on account of providing incorrect 
or incomplete information by me.

17. I undertake to submit data/information together with fresh KYC documents for updating 
of KYC details at periodical intervals as may be required by the Bank.

18. I understand that the account will be activated, and debits will b e allow ed only  after 
completion of Customer Due Diligence relating to KYC by the Bank.

19. In case the account is opened without PAN, I  unde rtake  to submit PAN on or before 

cease to be operational till the time PAN is sub mitted, as per Prevention of Money -
Laundering (Maintenance of Records ) Rules 2005.

20. In case, deemed OVDs are submitted for Current Address at the time of Account 
opening, I undertake to submit Aadhaar or any of the OVD having Current Address 
within 3 months from the date of account opening, fa iling  w hich I understan d that my 
account may cease to be operational as per GOI guidelines at the material time.

21. I have received the Welcome Kit containing ATM card/cheque b ook an d understa nd that 
in case of any misuse/misplacement of the contents of the Kit, the Bank will not be liable 
for any loss/damage.

22. I hereby certify that the S avings Ban k Account would be used by me to route 
transactions of only non-business/non-commercial nature. In the event of occurrence of 
such t ransac t i ons o r any such t ransac t i ons tha t m ay be cons t rued as 
commercial/business/dubious or undesirable, the Bank reserves the right to unilaterally 
freeze operations in such account and /or close  the  account.

23. I have been advised Quarterly Average Balance(QAB) requirement for the account to be 
opened and given to understand that these requirements are subject to revision/changes 
and such revision/changes will be uploaded in the Bank's site which will be acceptable to 

24. BSBD account have been explained to 
me(applicable to BSBD account applicant)

25. I acknowledge receipt of rules and regulations of Savings Bank Account.
26. Applicable for Small Accounts: I/We understand that this account shall remain 

operational initially for twelve months which can be extended for further twelve months 
on submission of having an OVD
provisions shall be reviewed after twenty-four months.

27.
be eligible for any facility of electronic transactions.

28.
this account will be opened under BSBD category. I also understand that in case, I do 
not wish to continue in this BSBD account, and switch over to Regular Savings Bank  
account, I will have to maintain the Quarterly Average Balance (QAB) applicable for 
Regular Savings Bank Account .I therefore undertake to maintain QABin the account if I 
switch over to Regular Savings Bank Account from BSBD.

29. (Applicable for accounts opened in the name of Minors), I understand that the 
requirements of QAB and penalty for non-maintenance will be applicable in this account 
once the applicant becomes Major. I therefore undertake to maintain QAB from the date 
of attaining majority.

30. I hereby declare that the details furnished above are true and correct to the best of my 
knowledge and belief and I undertake to inform you of any changes therein, immediately 
in case any of the above information is found to b e false or untrue or misleading or 
misrepresenting. I am aware that I may b e he ld liable for it.

31.
32. I/We hereby give consent for debiting my/our account for recovering service charges as 

normally applicable to Savings Bank and Current Account.
33.

account for any services relating to virtual currencies or facilitate any person or entity in 
dealing with or settling Virtual Currencies.

34. I understand that in the event of failed  Standing  Instr uction for Loan Repayment/ 
dishonor of a cheque/ NACH

account may also be considered.
35.

Bank will set Account level Threshold limit based on expected Annual Credits declared 

expected Annual Credits, lower Threshold limit, as decided by the Bank from time to time 

36. I/We authorize Punjab National Bank to share my/our KYC details for cross selling of its 
products in routine course of its banking and re lated business undertak en by bank and 
for any other purposes permitted by regulators from time to time.

5
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अटी व शत� आ�ण घोषणाप�
1. मी/आ�ी पु�ी करतो क� मला/आ�ाला मा�हती दे�ात आली आह,े क� �ाथ�मक बचत खा�ाचा खातेदार �ाच 

ब�केम�े इतर कोणतेही बचत ठेव खाते उघड�ास पा� नसेल. बीएसडीबीए खातेदाराला, ह ेखाते उघड�ापासून 

30 �दवसां�ा आत आम�ा ब�केत असलेली इतर सव � बचत ठेव खाती बंद करावी लागतील.

2. मी/आ�ी जाहीर करत आहोत क� प�र�श� 1 आ�ण प�र�श� 2 मधील तपशीलास�हत या फॉम�मधील वरील सव� 

तपशील मा�ा/आम�ा �व�ास आ�ण मा�हतीनुसार स� आ�ण बरोबर आहते आ�ण �ामधील कोण�ाही 

बदलाबाबत आप�ाला ��रत कळव�ाची हमी मी/आ�ी घेतो. जर वरीलपैक� कोणतीही मा�हती अस� 

�क� वा खोटी �क� वा �दशाभूल करणारी �क� वा अयथाथ� समजूत क�न देणारी असेल, तर मला/आ�ाला �ासाठी 

जबाबदार धरले जाईल याची मला/आ�ाला जाणीव आह.े
3. मी/आ�ी खाली �दले�ा अटी आ�ण शत�, सूचना इ. आ�ण प�र�श� एफएटीसीए / सीआरएस आ�ण पंजाब नॅशनल 

ब�क आ�ण आरबीआय यां�ा �नयमांनी आ�ण �ांमधील कोण�ाही नंतर होणाया� सुधारणांनी बं�धत राह�ाचे 

मा� करत आहोत. माझा/आमचा वैय��क / केवायसी तपशील स��ल केवायसी र�ज��ीला कळवला जाऊ 

शकेल. वरील न�दणीकृत �मांक / ई-मेल प�ावर स��ल केवायसी र�ज��ीकडून एसएमएस / ई-मेल�ा ��पात 

मा�हती �ा� कर�ास मी/आ�ी संमती देतो.

4. संयु� नावांवर असलेले, “आयदर ऑर स�ा�य�र” प�तीने वापरले जात असलेले एफडीआर/आरडी खाते असेल, 

तर �ापोटी कज� घे�ासाठी कोणीही ��� अज� क� शकतात. आ�ण तसेच मुदतपूव� / मुदतसमा�ी�ा वेळी पैसे 

परत �मळ�ासाठीही कोणीही ��� अज� क� शकते.

5. मी/आ�ी जाहीर करतो क� भ�व�ात जर कोण�ाही ब�का/�व�ीय सं�ांकडून �े�डट सु�वधा �मळवायची असेल, 

तर तसे आधी एसएमएस �ार ेकळवले जाईल. (चालू खाती उघडतेवेळी लागू).

6. मी दजुोरा देऊन जाहीर करत आह ेक� मी “ब�क” चे आ�ण ब�क देत असले�ा �व�वध सेवांबाबतचे, �ाम�े 

समा�व� आहते डे�बट काड� / इंटरनेट ब��क� ग / एसएमएस ब��क� ग / ट�ेलब��क� ग / मोबाईल ब��क� ग / ��ु�अल 

ब��क� ग आ�ण इतर कोण�ाही सु�वधा, मा� ह ेएव�ापुरतेच मया��दत नाही, �नयम आ�ण अ�ध�नयम वाचले असून 

ते मला समजले आहते . �ांम�े ब�क/�नयामक/सरकार यांनी वेळोवेळी केले�ा, च�ाकार सूचना, अ�धसूचना, 

नो�टस बोड�/संकेत�ळे/वृ�प�ांमधून ��स� के�ा जाणाया� सुधारणांसह �ांचे पालन कर�ाचे मी मा� करत 

आह.े अशा सुधारणांची वैय��क सूचना मला �मळ�ाबाबतचे माझे कोणतेही ह�, काही अस�ास, मी सोडून 

देत आह.े मी मा� करत आह े क� मा�ा खा�ा(�ां)म�े इंटरनेट, मोबाईल, ट�ेलब��क� ग �क� वा ��ु�अल 

ब��क� ग�ार,े मा�ा यूजर आयडी आ�ण पासवड�/�पन/ओटीपी �ा अंतग�त केलेले कोणतेही �वहार मा�ावर 

बंधनकारक असतील आ�ण अशा बाबत�म�े ऑथ��टकेशन �ेडेि�शय� आ�ण इतर कोणताही 

तपशील/मा�हती/ओटीपी/�पन इ.ची गोपनीयता आ�ण गु�ता कायम ठेव�ासाठी मी जबाबदार असेन. मी मा� 

करत आह ेक� ब�केला मा�ाकडून कोणतीही सेवा शु�े, खच� �क� वा इतर येणे असले�ा रकमा वसूल कर�ाचा 

जर अ�धकार/जबाबदारी असेल, तर �ा मा�ा खा�ावर ब�क डे�बट क� शकते. तसेच मी ब�केला, मला 

कोणतीही सूचना न देता माझे खाते बंद कर�ाचा अ�धकार देत आह ेआ�ण ते मला मा� असेल. मा�ा संपका��ा 

प�ाम�े �क� वा घटनेम�े झालेले कोणतेही बदल ब�केला कळव�ाची मी हमी देत आह.े

7. आधार काडा��ा तप�शलावर उघडले�ा खा�ां�ा बाबतीत मी जाहीर करत आह ेक� यूआयडीएआय ने जारी 

केलेले आधार काड� मी �े�ेने ओळखी�ा पुरा�ासाठी आ�ण/�क� वा प�ा�ा पुरा�ासाठी पीएमएलए 2002 

अंतग�त केवायसी पूत�तेसाठी सादर केले असून मी संमती देत आह,े क� ब�क �ाची  पडताळणी यूआयडीएआय सह 

क� शकते आ�ण यूआयडीएआय ला ��पणे अ�धकार देतो क� ते बायोमे�ी ऑथ��टकेशनमाफ� त ओळख आ�ण 

प�ा ब�केला देऊ शकतात. मला या खा�ाम�े एनपीसीआय मॅपरने सी�ड� ग करायचे आह,े जेणेक�न मला या 
ूखा�ात भारत सरकारकडून (जीओआय) एलपीजी वरील सुटीस�हत डायर�े बेने�फट �ा�फर (डीबीटी) �मळ 

शकेल.

8. मी पु�ी करत आह ेआ�ण जाहीर करत आह,े क� ब�केशी �वहार कर�ासाठी खाती उघडणे आ�ण/�क� वा ती 

वापर�ाबाबत मा�ावर कोण�ाही लागू कायदेशीर/�नयामक/करारांतग�त �क� वा अ� कोण�ाही तरतुद��ा 

अ�ये कोणताही �वरोध/मनाई/मया�दा नाहीत.

9. माझा वैय��क केवायसी तपशील स��ल केवायसी र�ज��ी �क� वा अ� कोण�ाही स�ं अ�धकाया�सोबत 

सामा�यक केला जाऊ शकतो. मी ब�क/स��ल केवायसी र�ज��ी/जीओआय/आरबीआय �क� वा अ� कोण�ाही 

अ�धका�रणीकडून एसएमएस/ई-मेल �ार ेमा�ा न�दणीकृत मोबाईलवर / ई-मेल प�ावर मा�हती �ा� कर�ास 

संमती देत आह.े तसेच मला हहेी मा� आह े क� असा कोणताही एसएमएस/ई-मेल न �मळा�ास �ामुळे 

भ�व�ाम�े बँक कोण�ाही नुकसानीला जबाबदार होणार नाही.

10. मी �मा�णत करत आह ेक� मी, स��ल बोड� ऑफ डायर�े ट�ेॅस (सीबीडीटी)ने अ�धसूचना �. एस. ओ. 2155(ई) �द. 

7 ऑग� 2015 म� े अ�धसू�चत के�ानुसार आयकर कायदा 1961 च े कलम 285बीए अ�य े लाग ू असले�ा 

�नयमांनुसार आ�ण आरबीआय स�ु�लर संदभ� �. डीबीआर.एएमएल.बीसी. �. 36/14.01.001/2015-16 �द. 28 

ऑग� 2015, �ामधील कोण�ाही नंतर केले�ा सुधारणांस�हत, या �करणाम�े अ�ये माझी ��ती जाहीर 

केली आह.े

11. मला समजते क� आयकर कायदा 1 9 6 1  �ा तरतुदी,  �ांतग�त असलेले �नयम आ�ण या �करणी 

सरकारने/आरबीआयने जारी केले�ा माग�दश�क त�ां�ा अनुसार, �नवास�वषयक ��ती आ�ण/�क� वा �ाम�े 

नमूद केले�ा इतर �नकषां�ा अनुसार ब�केला मा�ा खा�ा(�ां)�ा तप�शलाचा अहवाल �शफारसकृत 

नमु�ाम�े स��ल बोड� ऑफ डायर�े ट�ेॅसस (सीबीडीटी) �क� वा इतर सरकारी सं�ांकडे, फॉरने अकाउं�स ट�ॅ 

क��ाय� ॲ� (एफएटीसीए) आ�ण कॉमन �रपो�ट�ग �ड� �स� (सीआरएस) �क� वा इतर कोण�ाही त�म 

�व�ांशी संबं�धत अनुपालना�ा जबाबदाया��ा पूत�तेसाठी पाठवावा लागू शकतो, आ�ण ह ेमला मा� आह े

आ�ण तसे अ�धकार मी ब�केला देत आह.े

12. मी �मा�णत करत आह ेआ�ण जाहीर करत आह ेक� मी कज � खात े उघड�ासाठी आ�ण यामधील �क� वा मला लाग ू

असेल �ानुसार संकेत�ळा�ार/ेइले��ॉ�नक प�तीने, मी स�ा केलेली/अ�भ�मा�णत केलेली  कोण�ाही इतर 

सेवा वापर�ासाठी सादर केलेली मा�हती मा�ा सव��म मा�हती आ�ण �व�ासानुसार स�, बरोबर, आ�ण संपूण� 

आह ेआ�ण मी अशी कोण�ाही �कारची मह�ाची मा�हती राखून ठेवलेली नाही क� �ामुळे मा�ा खा�ाचे 

मू�ांकन वग�करण यू. एस. �रपोटब� ल अकाउंट �क� वा अदर �रपोटब� ल अकाउंट �क� वा अ� �कार े हो�ावर 

प�रणाम होऊ शकेल. जर मी �दलेली कोणतीही मा�हती �क� वा तपशील अस�, �क� वा चुक�चा �क� वा �दशाभूल 

करणारा �क� वा अयथाथ� समजूत क�न देणारा असेल, तर मला �ासाठी जबाबदार धरले जाऊ शकेल याची मला 

जाणीव आह.े

13. मी येथे/�क� वा अ� �कार ेपुरवले�ा मा�हतीत, तसेच मी �दले�ा द�ऐवजी पुरा�ात काही बदल झा�ास, 

�क� वा कोणतेही �माणन चुक�चे झा�ास �क� वा �ात काही बदल झा�ास, तो हो�ा�ा �दनांकापासून ��रत, 

आ�ण कोण�ाही प�र��तीत 30 �दवसां�ा आत तो जाहीर कर�ाची आ�ण उघड कर�ाची जबाबदारी घेत 

आह.े तसेच मी जे�ा आ�ण जसे आव�क होईल ते�ा द�ऐवजी पुरा�ास�हत ताजे आ�ण वैध �यं�माणीकरण 

पुरव�ाची हमी देत आह;े  मा� तरीही, मी जर ब�केला वरील�माणे सुधा�रत �यं�माणीकरण पुरवले नसेल, तर 

अशा सुधा�रत मा�हतीसाठी येथे �दले�ा बदलले�ा द�ऐवजी मा�हतीसाठी येथे �दलेली सव� �गटने आ�ण हमी 

लागू असतील.

14. तसेच मी हहेी मा� करत आह ेक� मला या वेळी मा�हती असलेली �क� वा भ�व�ात मा�हत होणारी कोणतीही 

मह�ाची /  मा�हती मी जर नमूद केले�ा कालावधीत उघड केली नाही �क� वा द�ऐवज/मा�हती इतर 

तपशीलामधील �ुटी नमूद केले�ा कालावधीत द�ु� केली नाही, तर �ामुळे मी या खा�ाम�े �वहार करणे 

अवैध होऊ शकते आ�ण ब�केला मा�ा खा�ावरील �वहारांवर �नब�ध घाल�ाचा �क� वा ते बंद कर�ाचा �क� वा 

�ाचा अहवाल कोण�ाही �नयामक अ�धकाया�ना आ�ण/�क� वा भारत सरकार (जीओआय)/आरबीआय यांनी या 

उ�ेशाने नेमले�ा अ�धकाया�ना पाठव�ाचा अ�धकार असेल �क� वा सीबीडीटी/आरबीआय/जीओआय यांनी 

वेळोवेळी जारी केले�ा माग�दश�क त�ां�ा अंतग�त यो� वाटले ती इतर कारवाई कर�ाचा ब�केला अ�धकार 

असेल.

15. तसेच वरील �क� वा इतर बाबतीत एक तर भारतातील �क� वा परदेशातील एखा�ा काय�ातील बदलांमुळे मला जर 

ब�केने इतर कोणतीही मा�हती पुरव�ास सांगून तसे कळव�ास सां�गतले, तर तसे कर�ाचे मी मा� करत आह.े

16. मी येथे पुरवले�ा तप�शलातील चुक�मुळे �क� वा चुक�ची �क� वा अपूण� मा�हती पुरव�ामुळे ब�केचे कोणतेही 

नुकसान झा�ास �ापासून ब�केला ��त न होऊ दे�ाची मी हमी देत आह.े

17. ब�केला आव�क वाटले �ानुसार ठरा�वक कालांतराने केवायसीचे नूतनीकरण कर�ासाठी नवीन केवायसी 

द�ऐवजांस�हत डेटा/मा�हती सादर कर�ाची मी हमी देत आह.े

18. मला क�ना आह ेक� ब�केने केवायसी संबंधीचा 'क�मर �ू �ड�लज�” पूण� के�ानंतरच खाते स��य केले जाईल 

आ�ण �ाम�े डे�ब�स करायला परवानगी �मळेल.

19. जर खाते पॅन �शवाय उघड�ात आले, तर मी भारत सरकारने सू�चत केले�ा �दनांकाला �क� वा �ापूव� पॅन सादर 

कर�ाची हमी घेत आह,े आ�ण तसे न के�ास ����ेशन ऑफ मनी – लॉ��र�ग (म�टने� ऑफ रकेॉ�स�) �नयम 2005 

�ा अनुसार पॅन सादर केले जाईपय�त खाते वापरता येणार नाही.

20. खाते उघड�ा�ा वेळी जर स�ा�ा प�ासाठी अ�भमत (डी�ड) ओ�ीडी सादर कर�ात आले, तर मी खाते 

उघड�ानंतर 3 म�ह�ां�ा आत आधार �क� वा स�ाचा प�ा असलेले इतर कोणतेही अ�भमत ओ�ीडी सादर 

कर�ाची हमी घेत आह,े आ�ण तसे न के�ास मला क�ना आह,े क� �ा वेळी अ���ात असले�ा भारत 

सरकार�ा माग�दश�क त�ांनुसार माझे खाते वापरता ये�ायो� राहणार नाही.

21. मला एटीएम काड�/चेकबुक स�हत वेलकम �कट �मळाले आह े मला क�ना आह े क� �कट चा कोणताही गैरवापर 

झा�ास �क� वा ते हरव�ास �ा�ा नुकसानीला ब�क जबाबदार राहणार नाही.

22. मी �मा�णत करत आह ेक� मी ह ेबचत खाते फ� �न�ा�ा, �बगर �वसायीन/�बगर �ापारी कारणांसाठीच 

वापरने. या खा�ाम�े असे काही �वहार झा�ास �क� वा जे �ापारी/�वसायीन/शंका�द �क� वा अवां�नीय 

मानले जाऊ शकतील असे काही �वहार झा�ास ब�क �तःच अशा खा�ातील �वहार गोठव�ाचा 

आ�ण/�क� वा खाते बंद कर�ाचा ह� राखून ठेवते.

23. मला या उघड�ात येणाया� खा�ामधील �ैमा�सक सरासरी �श�क रकमे�ा (�ूएबी) आव�कतेब�ल 

सांग�ात आले आह ेआ�ण आ�ण कळव�ात आले आह,े क� या आव�कतांम�े बदल केले जाऊ शकतात आ�ण 

असे बदल ब�के�ा संकेत�ळावर अपलोड केले जातील आ�ण ते मला �ासाठीची नोटीस �णून �ीकाराह �

असतील.

24. मी पु�ी करत आह ेक� बीएसबीडी खा�ाची वै�श�े मला समजावून सांग�ात आली आहते (बीएसबीडी खा�ा�ा 

अज�दाराला लागू)

25. मला बचत खा�ाब�लच े �नयम आ�ण �नयमन े �मळा�ाच े मी मा� करत आह.े

26. लघु खा�ांना लागू: मला/आ�ाला क�ना आह ेक� ह ेखाते सु�वातीला बारा म�हने चालू राहील आ�ण ओ�ीडी 

सादर के�ानंतर �ाची मुदत आणखी बारा म�ह�ांनी वाढवली जाऊ शकेल. संपूण� सूट/तरतुद�चा चोवीस 

म�ह�ांनी आढावा घेतला जाऊ शकेल.

27. मला/आ�ाला मा�हती दे�ात आली आह ेक� मी/आ�ी जर माझा/आमचा मोबाईल �मांक �दला नाही, तर 

मी/आ�ी इले��ॉ�नक �वहारां�ा सु�वधांसाठी पा� होणार नाही.

28. (समाज क�ाण�वषयक लाभ �े�डट हो�ासाठी उघडले�ा खा�ांना लागू). मला क�ना आह ेक� ह ेखाते 

बीएसबीडी �ेणीम�े उघडले जाईल. तसेच मला अशीही क�ना आह ेक� मला जर ह ेबीएसबीडी चालू ठेवायचे 

नसेल, आ�ण नेहमीचे बचत खाते उघडायचे असेल, तर मला नेहमी�ा बचत खा�ाला लागू असलेली �ैमा�सक 

सरासरी �श�क र�म (�ूएबी) खा�ात ठेवावी लागेल. �ामुळे मी बीएसबीडी खाते बंद क�न जर नेहमीचे 

बचत खाते उघडायचे ठरवले, तर मी �ूएबी र�म कायम ठेव�ाची हमी देत आह.े

29. (अ�वयीन ����ा नावे उघडले�ा खा�ांना लागू), मला क�ना आह ेक� या खा�ाचा अ�वयीन अज�दार 

�ौढ झाला, क� �ूएबी आ�ण दंडा�ा आव�कता या खा�ाला लागू होतील. �ामुळे मी अज�दार �ौढ झा�ा�ा 

�दनांकापासून �ूएबी र�म कायम ठेव�ाची हमी देत आह.े

30. मी जाहीर करत आह ेक� वर नमूद केलेला तपशील मा�ा मा�हती आ�ण �व�ासानुसार स� आ�ण �बनचूक आह े

आ�ण वरीलपैक� कोणतीही मा�हती जर मी �दलेली कोणतीही मा�हती अस�, �क� वा चुक�ची �क� वा �दशाभूल 

करणारी �क� वा अयथाथ� समजूत क�न देणारी अस�ाचे आढळले, तर मी आप�ाला �ामधील कोणतेही बदल 

��रत कळव�ाची हमी देत आह.े मला क�ना आह ेक� यासाठी मला जबाबदार धरले जाऊ शकेल.

31. मी/आ�ी पु�ी करत आह/ेआहोत क� या खा�ाची उ�ादन वै�श�े मला/आ�ाला समजावून सांग�ात आली 

आहते.

32. मी/आ�ी सामा�तः बचत आ�ण चालू खा�ाला लागू असलेली सेवा शु�े वसूल कर�ासाठी ती मा�ा/आम�ा 

खा�ावर डे�बट कर�ास संमती देत आह/ेआहोत.

33. मी पु�ी क�न हमी देत आह ेक� मी भासमान (��ु�अल) चलनाम�े �वहार करणार नाही आ�ण माझे खाते भासमान 

चलनांशी संबं�धत कोण�ाही सेवांसाठी वापरणार नाही �क� वा कोणाही ��� �क� वा सं�ेला भासमान चलनांशी 

संबं�धत �वहार कर�ासाठी �क� वा त�ंबं�धत �हशोब चुकते कर�ासाठी सु�वधाजनक करणार नाही.

34. मला क�ना आह ेक� एका आ�थ�क वषा�त 04 �न अ�धक वेळा जर खा�ात पैसे नस�ामुळे/पुरसेे पैसे नस�ामुळे 

कज� परतफेडीसाठीची ��� ड� ग इ����न असफल झाली /धनादेश परत गेला /एनएसीएच/ईसीएस संबंधी ��� ड� ग 

इ����न असफल झाली, तर कोणतेही नवीन चेकबुक �दले जाणार नाही, माझे खाते बंद कर�ाचा �वचारही केला 

जाऊ शकेल.

35. वा�ष�क उ��/वा�ष�क उलाढालीचा पुरावा �णून द�ऐवजी पुरावा सादर केलाच पा�हजे. �ाहकाने जाहीर केले�ा 

अपे��त वा�ष�क �े�ड�स�ा आधारावर खा�ा�ा पातळीची �कमान मया�दा ब�क ठरवेल.  जर वा�ष�क 

उ��/उलाढाल/अपे��त वा�ष�क �े�ड�स साठी �यंघोषणाप� सादर कर�ात आले, तर ब�क ठरवेल �ानुसार 

खा�ा�ा पातळीची आणखी कमी �कमान मया�दा ठरवेल आ�ण जर या �कमान मया�देचा भंग झाला, तर �ाहकाने 

द�ऐवजी पुरावा सादर करपेय�त खा�ात आणखी रकमा �े�डट कर�ास परवानगी �दली जाणार नाही.

36. मी/आ�ी पंजाब नॅशनल ब�केला, ब�केने अं�गकारले�ा �न�ा�ा ब��क� ग आ�ण इतर �वसायाम�े �वसायाम�े 

�त�ा उ�ादनांचे �ॉस से�ल�ग कर�ासाठी �क� वा वेळोवेळी �नयामकांनी परवानगी �दले�ा इतर उ�ेशांसाठी 

माझी/आमची केवायसी मा�हती सामा�यक कर�ाचे अ�धकार देतो.



6

शाखा �मुख, पंजाब नॅशनल ब�क 

बीओ ________________________________________ डी. �. 

खा�ाचा आयडी

�दनांक

3. छाया�च� आ�ण सही 

अ�नवासी ���साठी खाते उघड�ाचा फॉम� (भाग-II)

�दनांक 

�त आयदर ऑर स�ा�य�र फॉम�र ऑर स�ा�य�र एनीवन ऑर स�ा�य�र

संयु�री�ा चालवणे इतर

चालव�ाची प�त*

बचत/चालू

सीआय
एफ

(कृपया �� करा)

अज�दार 1 अ�लकडील छाया�च� अज�दार 1 ची सही/अंग�ाचा ठसा1 अज�दार 1 ची सही/अंग�ाचा ठसा1 

अज�दार 2 अ�लकडील छाया�च� अज�दार 2 ची सही/अंग�ाचा ठसा अज�दार 2 ची सही/अंग�ाचा ठसा

अज�दार 3 अ�लकडील छाया�च� अज�दार 3 ची सही/अंग�ाचा ठसा अज�दार 3 ची सही/अंग�ाचा ठसा

बचत खाते, चालू खाते यांसाठी

मी/आ�ी पासबुक/एओएफ/ब�के�ा संकेत�ळावर नमूद केले�ा ब�के�ा स�ा�ा �नयमांचे पालन कर�ास सहमती देत आह/ेआहोत जे �शा�सत करतात खाती

1 �ा अज�दाराचे नाव*

2 या � अज�दाराच े नाव

3 या� अज�दाराचे नाव

सीआय
एफ

सीआय
एफ

जीबीपीए �./पीएफ �.

नमुना सहीचे सा�ीदार असले�ा अ�धकाया�ची पूण� सही
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The Branch Head Punjab National Bank 
BO ________________________________________ D. No. 

I/We hereby agree to comply by the Bank's existing Rules as detailed in the passbook/AOF

Account ID 

Date 

3. Photo & Signature 

ACCOUNT OPENING FORM FOR RESIDENT INDIVIDUAL (PART-II) 

1st Applicant Name*

2nd Applicant Name

3rd Applicant Name

Date 

Self Either or Survivor Former or Survivor Anyone or Survivor

Jointly Operated Others

Mode of Operation*

Savings / Current

CIF

CIF

CIF

(Please Specify)

Applicant 1 Recent Photograph Signature/Thumb impression of the Applicant 1 Signature/Thumb impression of the Applicant 1 

Applicant 2 Recent Photograph Signature/Thumb impression of the Applicant 2 Signature/Thumb impression of the Applicant 2 

Applicant 3 Recent Photograph Signature/Thumb impression of the Applicant 3 Signature/Thumb impression of the Applicant 3 


