
 
 
 

 
 

HARAP TULIS DENGAN HURUF CETAK DAN TANDA (√) UNTUK LAYANAN YANG DIINGINKAN 
 Fill in with block letter and mark (√) for required services. 
 

NOMOR CIF NASABAH (10 DIGIT) / Customer CIF Number (10 Digits):  

 
 
 
 
 
 
 

          

LAYANAN YANG DIINGINKAN 
Intended Services 

【   】RESET PIN MAILER                                                       【   】UNLOCK 

DATA NASABAH / CUSTOMER DATA 

NASABAH  
Customer   

Nama (sesuai KTP / Paspor) 
Name (as per KTP / Passport)  

Nama Asing / Nama Alias / Nama Lama (jika ada) 
Foreign Name / Nickname / Former Name (if any)  

JENIS IDENTITAS 
Identity Type 

【   】 KTP / National ID 【   】 KIMS/KITAS/KITAP/ETAS/Limited Stay Permit 

【   】 PASPOR / Passport  

NOMOR IDENTITAS 
(KTP / Paspor) 
Identity Number 
(National ID / Passport) 

 Tanggal Dikeluarkan 
Issue Date 

DD / MM / YYYY Tanggal Tidak Berlaku 
Expiry Date 

DD / MM / YYYY 

NOMOR IDENTITAS 
(KIMS/KITAS/KITAP/ETAS) 
Identity Number  
(Limited Stay Permit) 

 Tanggal Dikeluarkan 
Issue Date 

DD / MM / YYYY Tanggal Tidak Berlaku 
Expiry Date 

DD / MM / YYYY 

ALAMAT SURAT-MENYURAT 
Correspondent Address 

  
  
  
Kode Pos / Post Code :    

TANDA TANGAN NASABAH 
Signature of Customer 

NOMOR KONTAK 
Contact Number 

Nomor Handphone / Handphone Number :    

Nomor Telepon Rumah / House Phone Number :    

ALAMAT E-MAIL 
E-mail Address  

NAMA / Name TANGGAL / Date 

  

DIISI OLEH PIHAK BANK / FOR BANK USE ONLY 
DIPROSES & DIVERIFIKASI OLEH: 

Processed & Verified by 
DIPERIKSA OLEH: 

Checked by 
DISETUJUI OLEH: 

Approved by 

NAMA / Name TANGGAL / Date NAMA / Name TANGGAL / Date NAMA / Name TANGGAL / Date 

      

 

FORMULIR UMUM LAYANAN CALL CENTER PERORANGAN 
PERSONAL CALL CENTER SERVICE GENERAL FORM 


