গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী 
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা-১২০৭।

	
	
	সদস্য ফরম    
	ক্রমিক নং…...

	
	বরাবর 
পরিচালক/উপ-পরিচালক………………….
………………..বিভাগীয়/জেলা কার্যালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
	
	
ছবি 

(wcwc)



বিষয় : ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট-এর সদস্য/সদস্য পদ নবায়ন করার আবেদন । 

বি:দ্র: ট্রাস্টের পুরাতন সদস্যগণ এ ফরম পূরণ করে তাদের সদস্য পদ নবায়ন করতে পারবেন । ইমাম বা মুয়াজ্জিনগণ ও ফরম পূরণ করে নতুন সদস্য হতে পারবেন । 

মহোদয়,
	 আসসালামু আলাইকুম ওয়ারাহমাতুল্লাহ । 

              আমি নিম্ন স্বাক্ষরকারী স্বেচ্ছায়, স্বজ্ঞানে এবং নিজেদের মধ্যে পারস্পরিক সম্পর্ক উন্নয়ন , জাতীয় ও সামাজিক সমস্যা নিরসনে ইসলামিক ফাউন্ডেশন কর্তৃক গৃহীত কর্মসূচীতে অংশগ্রহণ এবং জাতীয় উন্নয়নে ভুমিকা রাখার জন্য ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট-এর একজন নতুন সদস্য/সদস্য পদ নবায়ন করতে আগ্রহী। আমাকে উক্ত ট্রাস্ট–এর এজন সদস্য/সদস্য পদ নবায়ন করা হলে ট্রাস্টের যাবতীয় নিয়ম-কানুন ও বিধি বিধান মেনে চলতে বাধ্য থাকিব, ইনশাআল্লাহ । আমার সকল বিবরণ নিম্নে পেশ করা হলো :
	০১.
	নাম  (ক)  বাংলায় 
	:
	……………………………………………………………………………

	
	       (খ) ইংরেজীতে 
	:
	……………………………………………………………………………..

	০২.
	পিতার নাম 

	:
	……………………………………………………………..

	০৩.
	মাতার নাম
 
	:
	………………………………………………………………..

	০৪.
	স্থায়ী ঠিকানা 
	: 
	গ্রাম/মহল্লা/…………………….ইউনিয়ন/ওয়ার্ড……………….ডাকঘর………………….

	
	
	
	উপজেলা/থানা………………………………….জেলা……………………


	০৫.
	বর্তমান ঠিকানা / যোগাযোগের ঠিকানা
	:
	গ্রাম/মহল্লা/…………………….ইউনিয়ন/ওয়ার্ড……………….ডাকঘর………………….

	
	
	
	উপজেলা/থানা………………………………….জেলা……………………

	০৬.
	শিক্ষাগতযোগ্যতা 
	: 
	

	ক্রমিক
	পরীক্ষার নাম
	পাশের সন
	বোর্ড/বিশ্ববিদ্যালয়/শিক্ষা প্রতিষ্ঠানের নাম
	প্রাপ্ত বিভাগ/শ্রেণী
	মন্তব্য

	(ক)
	এস.এস.সি / দাখিল/ কাফিয়া/ অন্যান্য…...
	
	
	
	

	(খ)
	এইচ.এস.সি /আলিম/শরহে বেকায়া অন্যান্য…...
	
	
	
	

	(গ)
	স্নাতক/ফাজিল/মেশকাত/অন্যান্য…...
	
	
	
	

	(ঘ)
	স্নাতকোত্তর/কামিল/দাওরা/অন্যান্য…..
	
	
	
	

	(ঙ)
	হাফেজ/ক্বারী/অন্যান্য……..
	
	
	
	



	০৭.
	জন্ম তারিখ 

	: 
	……………………………………………………….

	০৮.
	জাতীয়তা 
	:
	………………………………………………………..

	০৯.
	অভিজ্ঞতা 
	:
	……………………………………………………………

	১০.
	ইমাম হিসাবে দায়িত্ব পালনকাল 
	:
	………………….বছর………………….মাস………………দিন 

	১১
	ইমাম/খতিব হিসেবে যে মসজিদে দায়িত্ব পালন করেন সে মসজিদের ঠিকানা 
	:
	মসজিদের নাম ………………………………………………………….

	
	
	
	গ্রাম/মহল্লার নাম :…………………………ইউনিয়ন/ওয়ার্ড……………..
উপজেলা/থানা…………………………জেলা ………………….

	১২.
	প্রশিক্ষণ সংক্রান্ত তথ্য 
(টিক চিহ্ন দিন) 
	:
	(ক) ইমাম প্রশিক্ষণ                      (খ) বুনিয়াদী মোয়াল্লিম প্রশিক্ষণ
(গ)রিফ্রেসার্স প্রশিক্ষণ                  (ঘ) অন্যান্য………………..উল্লেখ করুন 

	১৩.
	টেলিফোন/মোবাইল নং
	:
	টেলিফোন নম্বর ……………………….মোবাইল নম্বর………………………..

	১৪
	মসজিদভিত্তিক শিশু ও গণশিক্ষা কেন্দ্রের নাম (প্রযোজ্য ক্ষেত্রে) 
	
:
	
……………………………………………………………..

	১৫
	মসজিদভিত্তিক শিশু ও গণশিক্ষা কেন্দ্রের কোড নম্বর (প্রযোজ্য ক্ষেত্রে) 
	:
	……………………………………………………………..



	১৬
	মসজিদভিত্তিক শিশু ও গণশিক্ষা কেন্দ্রের স্তর 
	:
	প্রাক-প্রাথমিক
	বয়স্ক 
	কুরআন শিক্ষা 
	মক্তব শিক্ষা 
	বুনিয়াদী শিক্ষা
	

	১৭
	মসজিদভিত্তিক শিশু ও গণশিক্ষা কেন্দ্র সম্পর্কিত তথ্য (প্রযোজ্য ক্ষেত্রে)
	:
	………………………………………………………………………..

	১৮
	মসজিদভিত্তিক শিশু ও গণশিক্ষার শিক্ষক হিসেবে দায়িত্ব পালনকাল 
	:
	…………………….বছর………………..মাস………………..দিন 

	১৯.
	দ্বীনি দাওয়াতের পাশাপাশি কী ধরনের কর্মে সম্পৃক্ত হতে ইচ্ছুক সে বিষয়ে প্রয়োজনে আলাদা কাগজে লিখুন । 



ট্রাস্টের পুরাতন সদস্যগণ কর্তৃক পূরণকৃত :
	২০.
	ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্টের সদস্য নং 
	:
	…………………………………………………………….

	২১
	বকেয়া চাঁদার পরিমাণ 
	:
	………………………………………………………………..

	২২
	ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট থেকে ঋণ গ্রহণ করে থাকলে তার পরিমাণ কত ?
	:
	……………………………………………………………….

	২৩
	ঋণ পরিশোধ করেছেন কিনা ? পরিশোধ করে থাকলে কত করেছেন এবং বাকী কত ? 
	:
	………………………………………………………………..

	২৪
	ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট থেকে
অনুদান/আর্থিক সাহায্য গ্রহণ করেছেন কিনা ? পরিমাণ কত ? 
	:
	…………………………………………………………………

	২৫
	বর্তমান ঠিকানা 
	:
	গ্রাম/মহল্লা……………………..ইউনিয়ন/ওয়ার্ড…………………….
ডাকঘর …………………………….উপজেলা/থানা…………………
জেলা …………………………………………………………


 [অফিসে ব্যবহারের জন্য ]

জনাব ………………………………………………..পিতা………………………………
কেন্দ্র/মসজিদের নাম……………………………………..গ্রাম/মহল্লার নাম……………………………
ইউনিয়ন/ওয়ার্ড ……………………….উপজেলা/থানা………………………জেলা ………………….
কে ইমাম ও মুযাজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্টের সদস্য হিসেবে মনোনয়ন প্রদান করা হলো। তাঁর সদস্য নং…………………………….
	বি:দ্: 
	যে কোন মসজিদের ইমাম বা মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট-এর সদস্য হতে পারবেন। ট্রাস্টের সদস্য হতে ইচ্ছুকগণকে ইসলামিক ফাউন্ডেশন বিভাগীয়, জেলা কার্যালয় এবং উপজেলায় কর্মরত ফিল্ডসুপারভাইজার অথবা মডেল রিসোর্স সেন্টার থেকে সদস্য হওয়ার/সদস্য পদ নবায়ন করাi ফরম সংগ্রহ করতে cvi‡eb। 




	
	
	স্বাক্ষর ও তারিখ এবং সীল 



	
	ফরম-১
গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা
{প্রবিধান-৭(২) দ্রষ্টব্য}
	

	

	জেলা : 

বিষয় : ইমাম ও মুয়াজিজিনগনের তালিকাভুক্তির তথ্য-বৃত্তান্ত ।  
	
সত্যায়িত ছবি
(wcwc)

	১।
	আদেনকারীর নাম
	:

	২।
	পিতার নাম
	:

	৩।
	মাতার নাম 
	:

	৪।
	জন্ম তারিখ 
	:

	৫।
	শিক্ষাগত যোগ্যতা 
	:

	৬।
	ধর্ম
	:

	৭।
	জাতীয়তা 
	:

	৮।
	সংশ্লিষ্ট মসজিদের ঠিকানা 
	:

	৯।
	স্থায়ী ঠিকানা
	:

	১০।
	আবাসিক/ ডাক ঠিকানা  
	:

	১১।
	বর্তমান চাকুরীতে যোগদানের তারিখ 
	:

	১২।
	মোট চাকুরীর মেয়াদ 
	:

	১৩।
	বর্তমান  পরিবারের সদস্য সংখ্যা ও নাম  
	:

	১৪।
	পরিবারের সদস্য সংখ্যা ও নাম  
	: (ক)স্ত্রী

	
	
	(খ) পুত্র 

	
	
	(গ) কন্যা

	
	
	(ঘ) পিতা

	
	
	(ঙ) মাতা 



        আমি এতদ্বারা ঘোষণা করিতেছি যে, উল্লিখিত তথ্যসমূহ সম্পূর্ণ নির্ভূল ও সঠিক।

 বি:দ্র: এই তথ্যপত্রের সহিত সংশ্লিষ্ট ইমাম বা মুয়াজ্জিনের সাম্প্রতিক তোলা পাসপোর্ট সাইজের একটি সত্যয়িত ছবি এবং ইহার সমর্থনে সংশ্লিষ্ট ইউনিয়ন কাউন্সিলের চেয়ারম্যান/ওয়ার্ড কমিশনার এবং মসজিদ কমিটির সভাপতি অথবা সম্পাদকের সুপারিশপত্র সংযোজন করিতে হইবে । 

তারিখ :……………………………

                                                                                                                                              সংশ্লিষ্ট ইমাম বা মুয়াজ্জিনের স্বাক্ষর 

প্রাপক : চেয়ারম্যান
           ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রস্টী বোর্ড ,ঢাকা 

মাধ্যম : ( প্রয়োজনে ) 

গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী 
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা-১২০৭।

ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্টের সদস্য সংখ্যা, আদায়কৃত সদস্য চাঁদা, বিতরণকৃত সুদমুক্ত ঋণ ও এককালীন আর্থিক সাহায্যের…………মাসের 
প্রতিবেদন

(০১). সদস্য সংখ্যা : 

	ক্রম
	সাল
	পূর্ববর্তী মাস পর্যন্ত সদস্য সংখ্যা
	নতুন সদস্য অন্তর্ভুক্ত মাসের নাম
	চলতি মাসে অন্তর্ভুক্ত সদস্য সংখ্যা
	সর্বমোট সদস্য সংখ্যা

	০১
	
	
	
	
	

	
	
	
	মোট 
	
	



(০২) প্রয়োজনীয় কাগজপত্রসহ তালিকাভুক্তির আবেদন ফরম দাখিলকারী সদস্যগণের থানা/উপজেলাওয়ারী সংখ্যা : 

	ক্রম 
	উপজেলা/ থানার নাম 
	…………. মাস পর্যন্ত সদস্য সংখ্যা 
	……. মাস পর্যন্ত সদস্য সংখ্যা 

	০১
	
	
	

	০২
	
	
	

	
	মোট
	
	



(০৩)   আদায়কৃত সদস্য চাঁদা ও ঢাকায় প্রেরিত অর্থের হিসাব :

	ক্রম
	অর্থ বছর
	মাস
	আদায়কৃত অর্থের পরিমান
	ঢাকায় প্রেরনকৃত অর্থের পরিমান
	প্রেরনের তারিখ

	০১
	
	
	
	
	

	০২
	
	
	
	
	

	
	
	মোট
	
	
	

	
	
	সর্বমোট 
	
	
	



(০৪) বিতরণকৃত আর্থিক সাহায্যের হিসাব : 


	ক্রম 
	সাহায্যের অর্থ বছর 
	বিতরণের অর্থ বছর ও মাস 
	জনপ্রতি সাহায্যের পরিমান 
	সুবিধাভোগীর সংখ্যা 
	টাকার পরিমান 

	
	
	
	
	
	

	
	মোট
	
	
	
	



(০৫) বিতরণকৃত, আদায়কৃত ও ঢাকায় প্রেরনকৃত সুদমুক্ত ঋণের হিসাব  : 

	ক্রম
	ঋণের অর্থ বছর
	বিতরনের অর্থ বছর  মাস ও জনপ্রতি ঋণের পরিমান
	প্রাপ্ত অর্থের পরিমাণ ও সুবিধাভোগীর সংখ্যা
	বিতরনকৃত অর্থের পরিমাণ
	আদায়কৃত অর্থের পরিমাণ
	অনাদায়ী অর্থের পরিমাণ
	ঢাকায় প্রেরনকৃত অর্থের পরিমাণ

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	মোট
	
	
	
	
	
	






	ট্রাস্টের দায়িত্বপ্রাপ্ত কর্মচারী 
	হিসাব রক্ষক
	সহকারী পরিচালক
	উপ-পরিচালক                cwiPvjK
                                 (wefv‡Mi †ÿ‡Î)


গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী 
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা-১২০৭। 

বিষয় : ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্টের  ‰ÎgvwmK প্রতিবেদন |

১। আর্থিক প্রতিবেদন 

	ক
	শুরু থেকে বিগত বছর পর্যনত ………………………চাঁদা আদায় 
	……………………..টাকা 

	খ
	প্রতিবেদন কালিন বছরে …………………………পর্যন্ত চাঁদা আদায় 
	…………………….টাকা 

	
	মোট
	



২।  চাঁদা বাবদ প্রাপ্ত অর্থ প্রধান কার্যালয়ে প্রেরণ :

	ক্রম
	বিবরণ
	ডি,ডি নং
	তারিখ
	টাকা

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	মোট
	

	
	ইসলামিক ফাউন্ডেশন জেলা কার্যালয়ে জমা টাকার পরিমাণ 
	

	
	সর্বমোট 
	



৩।  ঋণ প্রদান ও আদায় সংক্রান্ত তথ্য  :

	ক্রম
	বিবরণ
	ঋণ প্রদান
	ঋণ আদায়
	ঋণ বাকি
	সময়মত কিস্তি জমা দেন
	সময়মত কিস্তি জমা দেন না

	
	
	
	
	
	………..জন
	……….জন

	
	
	
	
	
	
	

	
	মোট
	
	
	
	
	



৪।  ঋণের কিস্তি আদায় সম্পর্কিত তথ্য  :

	০১
	ট্রাস্টের প্রধান কার্যালয়ে প্রেরণ 
	……………………………টাকা

	০২
	ব্যাংকে জমা 
	……………………………টাকা

	
	মোট
	






	ট্রাস্টের দায়িত্বপ্রাপ্ত কর্মচারী 
	হিসাব রক্ষক
	সহকারী পরিচালক
	উপ-পরিচালক                cwiPvjK
                                 (wefv‡Mi †ÿ‡Î)









	
	
	ফরম-২
	
	সত্যায়ত ছবি



গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা-১২০৭।

ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট তহবিল হইতে আর্থিক সাহায্য প্রাপ্তির আবেদন পত্র

বরাবর,
	সভাপতি
           ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
	……………………জেলা কমিটি 


	আমি নিম্নস্বাক্ষরকারী ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট-এর তহবিল থেকে সাহায্য প্রাপ্তির জন্য আবেদন করছি । আমার আবেদন সদয় বিবেচনার জন্য নিম্নোক্ত তথ্য প্রদান করা হলো ।

প্রথম অংশ
                                                                                                  সদস্য নম্বর-    

	১.
	আবেদনকারীর নামঃ

	২.
	পিতার নাম :

	৩.
	মাতার নাম :

	৪.
	জন্ম তারিখ বা বয়স : 

	৫.
	আবেদনকারী যে মসজিদের খতিব/ইমাম/মুয়াজ্জিন তার ঠিকানা : ………………………………. ...জামে মসজিদ

	
	গ্রাম :………………. পো:……………. উপজেলা :……………….. জেলা:……………..

	৬.
	মসজিদে আবেদনকারীর কর্মরত পদ : খতিব/ইমাম/মুয়াজ্জিন (প্রযোজ্য ক্ষেত্রে টিক চিহ্ দিতে হবে ) 

	৭.
	স্থায়ী ঠিকানা : গ্রাম :…………………………... পো:……………. ……….
উপজেলা :……………………………..….. জেলা:……………………..

	৮.
	পরিবারের সদস্য সংখ্যা :……………….জন

	৯.
	সদস্য তালিকাভুক্তির তারিখ : …………………সর্বশেষ চাঁদা প্রদানের মাস …………….ও সন…………..
(চাঁদার সর্বশেষ রশিদের ফটোকপি সংযুক্ত করতে হবে)

	১০.
	প্রার্থিত আর্থিক সাহায্যের পরিমাণ :

	১১.
	প্রার্থিত সাহায্য গ্রহণের কারণ : 
(প্রয়োজনে প্রমানপত্র সহ পৃথক কাগজ সংযুক্ত করা যাবে )

	১২.
	পূর্বে আর্থিক সাহায্য পেয়ে থাকলে তার বিবরণ : 
ক) পরিমাণ……………….খ) কি কারণে …………………………গ) মঞ্জুরী আদেশ নং…………
তারিখ :……………………..




	
-২-

আমি এতদ্বারা ঘোষণা করিতেছি যে, উল্লিখিত তথ্যসমূহ সম্পূর্ণ নির্ভুল ও সঠিক ।

	তারিখ :…………………………


                                                                                                                   আবেদনকারীর স্বাক্ষর 
দ্বিতীয় অংশ
(উপজেলা কমিটির সুপারিশ)

অংকে :…………………….টাকা (কথায়………………………..টাকা ) আর্থিক সাহায্য প্রদানের সুপারিশসহ অগ্রায়ন করা হলো ।

                                                                                                                        উপজেলা কমিটির সভাপতি/
                                                                                                                      সদস্য-সচিবের স্বাক্ষর ও সীল






	
	
	
	
	প্রতি স্বাক্ষর ও সীল
জেলা কমিটি




















	


	
	ফরম-৩
গণপ্রজাতন্ত্রী বাংলাদেশ সরকার
ধর্ম বিষয়ক মন্ত্রণালয়
ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট
ইমাম প্রশিক্ষণ একাডেমী
ইসলামিক ফাউন্ডেশন
আগারগাঁও, শেরেবাংলা নগর,ঢাকা-
{প্রবিধান-৫(১) দ্রষ্টব্য}

	
	
	
mZ¨vwqZ Qwe
(wcwc)




	
	
	
	
	


ইমাম ও মুয়াজ্জিন কল্যাণ ট্রাস্ট তহবিল হইতে ঋণ গ্রহণের আবেদন পত্র
প্রথম অংশ
	১।
	আদেনকারীর নাম
	:

	২।
	পিতার নাম
	:

	৩।
	মাতার নাম 
	:

	৪।
	জন্ম তারিখ 
	:

	৫।
	শিক্ষাগত যোগ্যতা 
	:

	৬।
	ধর্ম
	:

	৭।
	জাতীয়তা 
	:

	৮।
	সংশ্লিষ্ট মসজিদের ঠিকানা 
	:

	৯।
	স্থায়ী ঠিকানা
	:

	১০।
	আবাসিক/ ডাক ঠিকানা  
	:

	১১।
	বর্তমান চাকুরীতে যোগদানের তারিখ 
	:

	১২।
	মোট চাকুরীর মেয়াদ 
	:

	১৩।
	বর্তমান বেতন 
	:

	১৪।
	পরিবারের সদস্য সংখ্যা ও নাম 
	: (ক)স্ত্রী

	
	
	(খ) পুত্র 

	
	
	(গ) কন্যা

	
	
	(ঘ) পিতা

	
	
	(ঙ) মাতা 

	১৫।
	চাঁদা নিয়মিত প্রদান করা হয় কিনা ?
	:

	১৬।
	প্রাথিত আর্থিক সুযোগ-সুবিধা/ঋণের পরিমাণ 
	:

	১৭। 
	প্রাথিত ঋণের কারণ
	:

	১৮।
	প্রাথিত ঋণ হতে কিস্তি , যদি চাওয়া হয় উহার পরিমাণ
	: 

	১৯।
	ট্রাস্ট হইতে ইত:পূর্বে গৃহীত আর্থিক সুযোগ
সুবিধা/ঋণ প্রযোজ্য ক্ষেত্রে এর বিবরণ 
	: 

	২০.
	ট্রাস্টের নিকট ঋণের বকেয়া অর্থ , প্রযোজ্য 
ক্ষেত্রে এর বিবরণ 
	:



আমি  ঘোষণা করিতেছি যে, উল্লিখিত তথ্যসমূহ সম্পূর্ণ নির্ভুল ও সঠিক ।

(2)
বিশেষ  দ্রষ্টব্য : আবেদনপত্রের সহিত আবেদনকারীর সাম্প্রতিক তোলা পাসপোর্ট সাইজের একটি সত্যায়িত ছবি এবং আবেদনপত্রের সমর্থনে সংশ্লিষ্ট মসজিদ কমিটির সভাপতি অথবা সম্পাদকের সুপারিশ পত্র সংযোজন করিতে হইবে । 


তারিখ :…………………………                                                                                       আবেদনকারীর স্বাক্ষর 
দ্বিতীয় অংশ
	১।
	………………………………………………….
প্রথম জামিনদারের স্বাক্ষর, নাম ও ঠিকানা (তারিখসহ) 

	২।
	………………………………………………….
দ্বিতীয় জামিনদারের স্বাক্ষর, নাম ও ঠিকানা (তারিখসহ) 

	
	


সংশ্লিষ্ট কার্যালয় কর্তৃক পূরণ করিতে হইবে ।
শাখা কার্যালয়……………………………/ইসলামিক ফাউন্ডেশন বাংলাদেশ,……………………..
মন্তব্যসহ আবেদনপত্রের অগ্রায়ন
২।  আবেদনকারীর অত্রসাত আবেদনপত্রখানি অগ্রায়ন করা হইল । অত্র কার্যালয়ে রক্ষিত তথ্যাদি মতে তিনি নিয়মিত চাঁদা প্রদানকারী এবং তিনি ঋণ খেলাপী নন । 

                                                                                                                              কর্মকর্তার স্বাক্ষর ও সীলমোহর 




