
للـشركـات فع  لد ا مسبقة  قـة  بطــا طـلـب  ستمـارة  ا
Corporate Pre-paid Card Application Form



Date: Mالتاريخ: M Y YD D

اسم الشركة :

تاريخ الميلاد :

الاسم الكامل :

رقم السجل التجاري :

استمـارة طـلـب بطاقة مسبقة الدفع للـشركـات

بيانات صاحب الطلب

اقـــــــــرار

المستندات المطلوبة

المخولون والمصرح لهم في الشركة

الدكتورالسيدةالسيد

                                 
رقم الهوية:

 الجنسية :

رقم جواز السفر :

لانعم

يرجى كتابة أسمك باللغة الإنجليزية على النحو الذي تود
أن يظهر على البطاقة: 

الهاتف النقال :هاتف المكتب :

البريد الإلكتروني :

الوظيفة :

نسخة من بطاقة الهوية والسجل التجاري وثيقة قرار المجلس وجواز السفر لمقدم الطلب. (قد يتطلب إبراز الوثائق الأصلية)

التاريختوقيع مقدم الطلب :

هل تملك بطاقة ائتمان شخصية مع خليجي بنك ؟

اسم عائلة الأم (هذه ميزة اضافية لضمان حماية حساب البطاقة) :

أقر أنا الموقع أدناه بأهليتي للتعاقد والتوقيع على هذا الطلب، وأؤكد على أن البيانات الواردة في هذا الطلب حقيقية وصحيحة وفي حالة وقوع أي تغيير في البيانات المذكورة أوافق على تقديم إخطار 
كتابي بذلك إلى خليجي بنك. وأقر بأنني قد استلمت نسخة من الشروط والأحكام الخاصة ببطاقات خليجي بنك مسبقة الدفع للشركات، وقد قرأت وفهمت ووافقت على الشروط المذكورة كما 
أوافق على أية تعديلات يتم اجرائها على الشروط المذكورة من وقت إلى آخر. وأقر بأن خليجي بنك له الحق في تحميلي المسئولية بالتضامن مع الشركة عن أية رسوم ناتجة عن استخدام البطاقة 

لمنفعتي الشخصية (والتي تشمل ولا تقتصر على ضريبة القيمة المضافة أو أية تعديلات لاحقة عليها). كما أقر بأن خليجي بنك له الحق في استبعاد هذا الطلب دون إبداء أية أسباب لذلك.

                                                                            

بالنيابة عن اسم الشركة المذكورة بهذه الاستمارة، نتقدم بطلب اصدار بطاقة مسبقة الدفع للشركات إلى الشخص المذكور أعلاه ونقر بأنه/ انها موظف/ موظفه لدى الشركة, كما تؤكد أن المعلومات 
المتعلقة به/ بها الواردة أعلاه صحيحة ونتعهد بضمان سداد كامل المبالغ والرسوم المستحقة (والتي تشمل ولا تقتصر على، ضريبة القيمة المضافة أو أية تعديلات لاحقة عليها) على حساب البطاقة 

لدى استحقاقها للسداد ونقر بأننا الضامن الوحيد للحساب.

الاسم : 

الاسم : 

الاسم : 

المخولون بلاتوقيع :

                                                                                                          

التوقيع : 

التوقيع : 

التوقيع : 

الختم
الرسمي

للشركة :

لانعمخدمة السحب النقدي : 

خليجي بنك
مرخص من قبل مصرف البحرين المركزي كمصرف قطاع تجزئة إسلامي 

17540054  |  khaleeji.bank
Licensed by the Central Bank of Bahrain as a Retail Islamic Bank

الآنسة



Applicant Details

Corporate Pre-Paid Application Form

Date: Mالتاريخ: M Y YD D

Name of the Company:

Full Name:

Date of Birth:

Mr.

ID No.

Applicant name as it should appear on the card:

Nationality:

Passport No.

Mrs. Miss. Dr.

Mobile No.O�ce Tel. No.

Date:

Email:

Position Held:

Do you have a personal credit card with Khaleeji Bank?

Mother’s Family Name (This is a security feature):

NoYes

NoYes

Copy of ID, CR Board resolution and Passport of the applicant (Original Documents might be required).

Declaration & Signature

Required Documents

Corporate Authorization & Declaration

I the undersigned, hereby declare my legal capacity to act and execute this application. I hereby confirm that the information stated in the application is true and 
correct, and in the event that the details I have submitted change, I agree to notify Khaleeji Bank in writing. I declare that I have received a copy of Khaleeji Bank’s 
General Terms and Conditions relating to Corporate Pre-Paid Card(s), which I have read, understood and approved, as well as any amendments that may befall it from 
time to time. I declare and acknowledge that liability may be extended to me jointly with the company to pay any charges apply by the Bank whenever I use the Card 
for personal benefits. (such charge shall include ,without limitation, Value Added Tax ( “VAT”). I further understand that Khaleeji Bank has the right to decline this 
application without giving any reason.   

On behalf of the named Company in this application, we hereby request for the issuance of a Corporate Pre-Paid Card to the above individual and certify that 
he/she is an employee of our Company and his/her information is accurate. We further agree to guarantee the settlement of all outstanding balances and fees, 
including Value Added Tax (“VAT”) on the card account due to the Bank and that we are solely liable for the card account.

Commercial Registration No.

Applicant’s Signature:

Cash Advance Option: 

Signature :

Signature :

Signature :

O�cial
Company
Stamp :

Name:

Name:

Name:

Authorized Signatories:

خليجي بنك
مرخص من قبل مصرف البحرين المركزي كمصرف قطاع تجزئة إسلامي 

17540054  |  khaleeji.bank 
Licensed by the Central Bank of Bahrain as a Retail Islamic Bank


