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                          LOCKER REQUEST                                              
Branch: TRIPURESHWOR                                  Date: ____/____/_______                            

                            
 
 

LOCKER TYPE:                     Type C (5” X 14 “X 20”)          Type D (7.5“X 10.5” X 20”) 

LOCKER OWNER: 
  
Full Name: Mr. /Ms.  _______________________         ________________        ________________ 
                                                  First Name                                     Middle Name                          Last Name                                                              
 
Link Account No.: 

Link Account Type:               Save in Checking              Check in Savings             Others __________ 

Contact No. :             __________________  Mobile _______________________        

Email:  ________________________ _______                                                                                          ______________________    
                                                                                                                                         Signature                 
SECONDARY OWNER: 
 
Full Name: Mr. /Ms.  _______________________         ______________            _______________     
                                              First Name                                    Middle Name                       Last Name           

Relationship with Locker Owner:   ______________________________                                                                            

Citizenship No.     ___________________ 

Contact No. :       __________________  Mobile _______________________        

Email:  ____________________________ 
                                                                                                                                                                               _____________________    
                                                                                                                                                                                                 Signature              

FOR BANK’S USE ONLY:  

Locker Account No.  

 

Cabinet:                      Locker No:                                Key No: _____________                        Password: ______________   

   
   _________________________                                                                                                               _____________________ 
               Entered By                                                                                                                                                     Approved By  

 
RECEIPT OF KEY: 

 I/We hereby acknowledge receipt of Key No: ______of Locker Type ____ in the vault of Vibor Bikas Bank ltd., 

Tripureshwor. 

Name:  ____________________________                              Signature:  ____________________ 

                                         Date :         ____________________ 

 

 

Person  ID         

Customer ID         
Cabinet Number     

Locker Number 

 

          Photo 

 

0   0   0  1 

0   0   0   1 



 

TERMS AND CONDITIONS GOVERNING LOCKER FACILITY OF VIBOR BIKAS BANK LTD. 

The lessee will have no right of property on the locker but only the right to use it. Similarly, he/she will 
have no right to sublet the locker or any part of it. 

The bank will not hold any responsibility for partial or complete loss/destruction of any thing kept in the 
locker.  

The Lockers fee are payable in advance and the Bank reserves the right of refusing the lessee access to 
the Locker if such fees are not paid when due. 

The customer is fully responsible for the key and password of their lockers. 

The locker should be used for the deposit of documents, jewelleries, or other valuables and not for any 
harmful/ destructive/perishable/illegal/dangerous goods.     

The bank may  terminate  and  require  the  surrender of  the  safe  and  its  keys  at  any  time by  a notice 
mailed to the  last known address on the bank’s record. The bank may forcibly open any safe with the 
prior notification to the lessee and remove the contents thereof in former case and incase he/she does 
not pay the locker charges for a period of two years. 

Incase of safe taken in the name of two persons, the locker will remain in control of each of them. Any 
of them may have access alone, can surrender the safe or appoint the attorneys without any liability to 
the other. 

Only the person authorized on the records of the Bank is allowed access to the Locker.  

Deputies or attorneys may be appointed by corporate,  individual or partnership customers. However, 
such appointments must be satisfactory to the bank as well.  In case of corporations, the appointment 
must be made clear by the resolution of the board of directors and in case of partnership/individuals, it 
must be in writing. Until the receipt of written notice regarding the revocation of any power of attorney 
or deputy, appointment or notice of the death or  legal  incapacity of the customer/s, the action of the 
bank shall rely upon the former information supplied to the bank. 

The bank should be immediately informed, in case the lessee or customer looses the key of the locker. 
The bank will charge the applicable charges for replacement keys and changing the lock.  

The  bank  should  be  notified  immediately  of  any  changes  in  the  address  of  the  customer  or  the 
authorized person to have access to the locker. 

The lessee may terminate the service by giving fifteen days’ notice in writing prior to the date on which 
the agreed period of  locker facility terminates. The bank has right to consider that a safe has not been 
surrendered  until  it  has  been  emptied,  the  keys  returned  and  the  bank  notified  of  the  surrender  in 
writing. 

I/We have  read all  the above mentioned  terms and conditions and agree  to abide by all present and 
future terms and conditions governing the Safe Deposit Locker facility of Vibor Bikas Bank Ltd. 

                       
                       
                          Signature       _ ___________________ 

                 Date              ____________________                   
           


