
 

 

दी बघाट अबबन को-ऑपरेटटव बैंक टि. 
The Baghat Urban Co-operative Bank Ltd. 

टिकायत फॉर्ब 

Complaint Form 
 

टदनाांक            

Date : …………........................         

 

टिकायतकताब का नार् 
Complainant’s Name 

 

टिकायतकताब का पता 
Address 

 
 
 
 

टेिीफोन / र्ोबाइि नांबर 
Tel. No. / Mobile No. 

 

ईरे्ि पता 
Email ID 

 

वतबर्ान पता 
Present Address of Customer 

 

ग्राहक की िाखा 
Name of Branch 

 

खाते की प्रकृटत एवां सांख्या   
Nature of Account and Account No. 

 

टिकायत का स्वरुप 
Nature of Complaint 

 

टिकायत का टववरण  
Brief Description of Complaint 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

…………………………………. 

टिकयतकताब के हस्ताक्षर  

Complainant’s Signature 
 

नोट : टिकायत का सर्ाधान 15 टदन के भीतर न होने पर आप यह र्ार्िा टिकायत प्रबांधन कक्ष को भेज सकते हैं. 

टेिीफोन नांबर : 01792-223076, 01792-224886 इ-रे्ि : complaint@baghatbank.com 

डाक का पता : हेड ऑटफस बघाट बैंक पररसर राजगढ़ रोड, टजिा सोिन, टह. प्र. – 173212 
Note: If complaint is not resolved within 15 days, you may escalate the matter to the Complaint Management Department of the bank. 
HO, Baghat Bank Parisar, Rajgarh Road, Distt. Solan, H.P. – 173212, PH. 01792-223076, 224886 email : complaint@baghatbank.com 
 

If the complaint is not resolved within 30 days, you may escalate the matter to Centralized Receipt and Processing 
Centre at www.cms.rbi.org.in or mail to crpc@rbi.org.in 

mailto:complaint@baghatbank.com
http://www.cms.rbi.org.in/

