
বাাংলাদেশ টেক্সোইল মিলস করদ াদরশন 

মবটিএিমস ভবন 

৭-৯, কাওরান বাজার, ঢাকা-১২১৫। 

নমিনীর তথ্য সাংযুমি-ক 

 

আমি......................................................... এতদ্বারা মনম্নমলমিত ব্যমি/ব্যমিমেগদক আিার মৃত্যুর  র 

আিার গ্র্ুাচুইটির প্রাপ্য অর্ থ বমণ থত প্রণালীদত তাহাদের নাদির মব দে উদেমিত হাদর গ্র্হণ করার জন্য নমিনী মহদসদব 

িদনানীত কমরলাি। 

 

১। নমিনীর নাি:............................................................................................................................... 

২। ম তার নাি:................................................................................................................................. 

৩। িাতার নাি:................................................................................................................................ 

৪। স্বািী/স্ত্রীর নাি:............................................................................................................................. 

৫। জন্ম তামরি:................................................................................................................................. 

৬। বতথিান ঠিকানা:............................................................................................................................ 

৭। স্থায়ী ঠিকানা :............................................................................................................................. 

৮। ট শা:........................................................................................................................................ 

৯। নমিনীর  মরমিত ত্র:......................................................................................................................  

 ক. জাতীয়  মরিয় দত্রর নম্বর:.................................................................................................... 

 ি.  াসদ াে থ নম্বর:............................................. টিয়াে:............................................................ 

 গ. জন্ম মনবন্ধন সনে ত্র নম্বর:..................................................................................................... 

 ঘ. ইদলকট্রমনক-ট্যাক্স আইমি(E-TIN) নম্বর :.............................................................................................. 

 ঙ. ড্রাইমভাং লাইদসন্স:............................................টিয়াে:.......................................................... 

 ি. অন্যান্য (মনমে থষ্টভাদব উদেি করদত হদব) :.............................................................................................. 

১০। নমিনীর সাদর্ সম্পকথ :.................................................................................................................. 

১১। শতকরা হার :............................................................................................................................. 

১২। িদনানীত নমিনী অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত: অেি হইদল টে ব্যমি বমণ থত োকা গ্র্হণ কমরদব তাহার নাি ও ঠিকানা: 

 ক. নাি   :......................................................................................................... 

 ি. ম তা/স্বািীর নাি:............................................................................................................... 

 গ. জন্ম তামরি:...................................................................................................................... 

 ঘ. বতথিান ঠিকানা:.................................................................................................................. 

 ঙ. স্থায়ী ঠিকানা:..................................................................................................................... 

 ছ. নমিনীর সাদর্ সম্পকথ:........................................................................................................... 

 

 

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

নমিনীর স্বাের ও তামরি 

 

 

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

আদবেনকারীর স্বাের ও তামরি 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

 

১ি স্বােীর স্বাের ও তামরি : 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

২য় স্বােীর স্বাের ও তামরি : 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

 

(মবদশষ দ্রষ্টব্য: একামেক নমিনীর টেদত্র একামেক ফি থ ব্যবহার করা োদব, তদব শতকরা হার অব্যশই ১০০% হদত হদব।) 



 

বাাংলাদেশ টেক্সোইল মিলস করদ াদরশন 

মবটিএিমস ভবন 

৭-৯, কাওরান বাজার, ঢাকা-১২১৫। 

অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত অেি নমিনীর  দে অর্ থ গ্র্হণকারী ব্যমির তথ্যঃ সাংযুমি-ি 

 

আমি......................................................... এতদ্বারা মনম্নমলমিত ব্যমি/ব্যমিমেগদক আিার মৃত্যুর  র 

আিার দ্বারা মনযুি অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত অেি নমিনীর  দে গ্র্ুাচুইটির প্রাপ্য অর্ থ গ্র্হদণর জন্য িদনানীত কমরলাি। 

 

 

১। অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত অেি নমিনীর  দে অর্ থ গ্র্হণকারী িদনানীত ব্যমির নাি:..................................................................... 

২। ম তার নাি:................................................................................................................................. 

৩। িাতার নাি:................................................................................................................................ 

৪। স্বািী/স্ত্রীর নাি:............................................................................................................................. 

৫। জন্ম তামরি:................................................................................................................................. 

৬। বতথিান ঠিকানা:............................................................................................................................ 

৭। স্থায়ী ঠিকানা :............................................................................................................................. 

৮। ট শা:........................................................................................................................................ 

৯। অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত অেি নমিনীর  দে অর্ থ গ্র্হণকারী িদনানীত ব্যমির  মরমিত ত্র:.......................................  

 ক. জাতীয়  মরিয় দত্রর নম্বর:.................................................................................................... 

 ি.  াসদ াে থ নম্বর:............................................. টিয়াে:............................................................ 

 গ. জন্ম মনবন্ধন সনে ত্র নম্বর:..................................................................................................... 

 ঘ. ইদলকট্রমনক-ট্যাক্স আইমি(E-TIN) নম্বর :.............................................................................................. 

 ঙ. ড্রাইমভাং লাইদসন্স:............................................টিয়াে:.......................................................... 

 ি. অন্যান্য (মনমে থষ্টভাদব উদেি করদত হদব) :.............................................................................................. 

১০। নমিনীর সাদর্ সম্পকথ :.................................................................................................................. 

 

 

 

 

 

 

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

অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনত অেি নমিনীর  দে অর্ থ  

গ্র্হণকারী িদনানীত ব্যমির স্বাের ও তামরি 

 

 

 

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

আদবেনকারীর স্বাের ও তামরি 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

 

 

১ি স্বােীর স্বাের ও তামরি : 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

২য় স্বােীর স্বাের ও তামরি : 

নাি: 

 েবী: 

সাংস্থা/মিল: 

 

 

 

(মবদশষ দ্রষ্টব্য: একামেক নমিনীর টেদত্র একামেক ফি থ ব্যবহার করা োদব, তদব শতকরা হার অব্যশই ১০০% হদত হদব।) 

 

 

 

 

 

আদবেনকারী কর্তথক 

সতুাময়ত অপ্রাপ্ত 

বয়স্ক/আইনত অেি 

নমিনীর  দে অর্ থ 

গ্র্হণকারী ব্যমির ছমব 

(এক কম ) 



 বাাংলাদেশ টেক্সোইল মিলস করদ াদরশন  

মবটিএিমস ভবন 

৭-৯, কাওরান বাজার, ঢাকা-১২১৫। 

 

গ্র্ুাচুইটির অর্ থ গ্র্হন করার জন্য িদনানীত ব্যমির নাি 

 

আমি......................................................... এতদ্বারা মনম্নমলমিত ব্যমি/ব্যমিমেগদক আিার মৃত্যুর  র 

আিার গ্র্ুাচুইটির প্রাপ্য অর্ থ বমণ থত প্রণালীদত তাহাদের নাদির মব দে উদেমিত হাদর গ্র্হণ করার জন্য নমিনী মহদসদব 

িদনানীত কমরলাি। 

 

সাংযুমি-ক এ আিার িদনানীত ব্যমি/নমিনীর তথ্যামে উদেি রদয়দছ। িদনানীত নমিনী অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনতঃ 

অেি হইদল ি নাং সাংযুমিদত বমণ থত ব্যমি নমিনীর  দে প্রাপ্য অর্ থ গ্র্হণ করার জন্য আিার দ্বারা মনযুি বদল মবদবমিত 

হইদব। 

 

১ ২ ৩ ৪ ৫ 

িদনানীত ব্যমির নাি ও ঠিকানা সেদের 

সমহত 

সম্পকথ 

আইনত 

অেি/অপ্রাপ্ত 

বয়স্ক হইদল 

তাহার বয়স 

প্রাপ্য অদর্ থর 

অাংদশর 

 মরিান 

১। নমিনীর তথ্য সাংযুমি-ক 

২। অপ্রাপ্ত বয়স্ক/আইনতঃ অেি 

নমিনীর  দে অর্ থ গ্র্হণকারীর তথ্য 

সাংযুমি-ি 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

তামরিঃ আদবেনকারীর স্বােরঃ..................................... 

 

নািঃ........................................................... 

 

 েবীঃ......................................................... 

 

স্টাফ নাংঃ..................................................... 

  

 

সেদের স্বাের প্রতুয়নকারী দুই জন স্বােী োহারা  

সকদল একই সিদয় উ মস্থতভাদব স্বাের কমরদবন। 

 

 

১।  স্বােরঃ.......................................... 

 নািঃ............................................. 

  েবী.............................................মবভাগঃ..................................... 

 

 

২। স্বােরঃ.......................................... 

 নািঃ............................................. 

  েবী.............................................মবভাগঃ..................................... 

 

 

 

মবভাগীয় প্রধান 

 

মবঃ দ্রঃ ছদকর ৪নাং ঘদর প্রাপ্য অদর্ থর অাংদশর সিমষ্ট টিাে ১০০% প্রাদপ্যর সিান হইদব। 

আদবেনকারী কর্তথক 

সতুাময়ত নমিনীর 

ছমব (এক কম ) 


