
Date:  /  /                                                

Card Number  1 cccc cccc cccc cccc

Card number  2 cccc cccc cccc cccc

Name  :  :
Statement Address  :  :
  :  :

Contact Numbers:
Office:  Residence:  Mobile: 

I hereby instruct First Abu Dhabi Bank to have my account automatically debited each month for my Card Payment

First Abu Dhabi Bank Account No.: ccc ccc ccccccc ccc

Account Title  :  :

Monthly payment to be debited :

c 5% c 10% c 25% c c  c

c 50%  c 100% of current balance  c  c

Would you like to amend
Your existing preferred statement date?           Yes c         No c

If yes please specify:

c 5th c 8th c 10th c 15th  c c c  c

c 20th c 25th c End of every month  c  c c

For Bank Use

Branch:  Operations: :

Branch Name:  Checked by:

Staff Name :  

Signature: :   Signature: :

atyourservice@bankfab.com :برجى إرسال هذه الاستمارة بالبريد إلى بنك أبوظبي الأول، مركز البطاقات، ص.ب 3662 أبوظبي، إ.ع.م أو بالفاكس رقم 6728937 – 02 أو بالبريد الإلكتروني

Please mail this form to: First Abu Dhabi Bank Card Centre. P.O Box 3662. Abu Dhabi. U.A.E or fax to: 02 6728937 or email to: atyourservice@bankfab.com

DD MM YYYY ســنــه شـهــر يــوم

(for First Abu Dhabi Bank Accountholders only)  لأصحاب حسابات بنك أبوظبي الأول

أود أن يتم التحويل مبلغ من حسابي الخاص في  بنك أبوظبي الأول شهرياً وبشكل تلقائي لسداد دفعات بطاقات الائتمان 

Card holder’s Signature توقيع حامل البطاقة 

لاستخدام البنك فقط:

رقم البطاقة 1

رقم البطاقة 2

الاسم:
عنوان المراسلات:

أرقام الاتصال الهاتفي: 
العمل:          المنزل:  المتحرك: 

رقم حساب  بنك أبوظبي الأول: 

اسم صاحب الحساب: 

الاستقطاع الشهري من الحساب:

%25                        %10                       %5           

           50%                      100% من المبلغ المستحق 

هل ترغب بتعديل
تاريخ كشف الحساب الحالي؟                                                نعم                                              لا 

إذا كانت الإجابة نعم، يرجى إختيار التاريخ المفضل: 

            الخامس              الثامن                  العاشر                 الخامس عشر 

            العشرين            الخامس  والعشرين                        نهاية كل شهر 

التاريخ:  /  / 

CREDIT CARD STANDING INSTRUCTION
طلب خدمة الدفع الثابت


