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Card Type

A- Daily cash withdrawal limit

Only Cash/Cheques Deposit Service

1-

2-

10The maximum withdrawal limit for each card per day
is JOD 10,000

-1

-2

نوع البطاقة
خدمة السحب والإيداع

خدمة الإيداع النقدي/الشيكات فقط

أ- سقف السحب النقدي المسموح به للسحب يومياً
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*The maximum limit allowed through point-of-sale or e-commerce transactions 
must not exceed the daily ceiling/limit.

*الحد الأعلى المسموح به من خلال نقاط البيع أو التجارة الإلكترونية يجب أن 
لا يتجاوز السقف/الحد اليومي.
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Accounts to be activated:

The Following Accounts Only

24



Declaration
Whereas I, the undersigned wish to make use of the cheque deposit service for 
collection through your Automatic Teller Machine (ATM),  I  acknowledge 
that I am aware of and agree to what follows:
1. The deposit of cheque by me for collection through your ATMs does in no way 

mean that it has actually been deposited in my account with you, expect after 
the cheque is received by your branch and checked technically and legally and 
deposited actually in my account with you. The actual period of the collection 
will begin when you deposit the cheque in the account.

2. The deposit of a cheque by me in any of your ATMs is equivalent to an 
authorization by me to you to take its collection procedure.

3. When I deposit a cheque in any of your ATMs and send it to your concerned 
branch, you find, after checking the same before depositing it in the account 
that there is a technical or legal matter that prevents the deposit of the cheque, 
you are kindly requested to contact me on the numbers of my telephones as 
approved by you in order to notify me for the purpose of appearing at such a 
branch and receiving the cheque. I alone shall bear the responsibility for 
delayed appearance when I am notified, or in case I do answer the telephone 
call or close it or in case the numbers are changed from those approved by you.

4. I shall be the beneficiary of any cheque deposited through the ATMs or the 
cheque will be duly endorsed in my favor; otherwise, I alone shall bear the 
responsibility.

5. I alone shall bear the responsibility for any error that might arise as a result of 
any erroneous deposit by me.

6. The reports withdrawn from the ATMs are accepted and approved 
evidence/argument for proving any deposits.

Terms and Conditions for activating deposit and withdrawal service for the ATM 
Card, Ecommerce, and POS machines:
1. The maximum withdrawal per day for each card is 10,000 Jordanian dinar or 

less, taking into consideration that neither the POS machine or Ecommerce 
limits exceed the daily withdrawal. 

2. The bank has the right, if the anu of authorized signatory of the company are 
changed, to cancel any card and issue a new card if customer wishes, with 
signing a new form and according to the latest issued certificate of 
registration.

3. The bank may, and according to its choice and at the company’s request, agree 
to issue the card and/or subsidiary cards based on a written request from the 
authorized person/s as per the certificate of registration and the issuing 
applicant is considered fully and irrevocably responsible for all amounts 
withdrawn under the cards and what results from its use.

4. The customer undertakes that the service will be used only by those authorized 
to sign on behalf of the company and within the limits of their financial 
authority (if any).

5. The Bank has the authority to renew the card automatically or not.
6. Overdraft account can only activate the deposit service.

I, undersigned, after having viewed the general terms, conditions 
and instructions for account opening at capita bank. I hereby kindly 
request the approval of this application issued in my name/ 
company or representative person by Capital Bank of Jordan. 
I herebt confirm my full adherence to the aforementioned conditions 
and instructions after scrutinizing of same and full understanding 
of their content. I hereby accept these general terms, conditions 
and instructions and agree to work in accordance, thereby, without 
prejudice to the bank’s right to amend all or any part thereof 
anytime. I hereby accept that such amendment shall be valid 
towards me, as of the date of notifying me of such amendment bt 
the bank through a written notification from the bank to my address 
or through my email address maintained in the bank. i hereby have 
caused my signature to be effected in approval on the above.
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*Terms and conditions for activating the cash withdrawal, e-commerce, and 
point-of-sale services.
*The maximum limit allowed for point-of-sale or e-commerce services must not 
exceed the card's daily withdrawal limit.

*شروط وأحكام تفعيل خدمة السحب والتجارة الإلكترونية وخدمة نقاط البيع.

*الحد الأعلى المسموح به لخدمة نقاط البيع أو التجارة الإلكترونية يجب أن لا 
يتجاوز الحد الأعلى اليومي للسحب على البطاقة.

إقرار
حيث أننا الموقعين أدناه نرغب بالاستفادة من خدمة إيداع الشيكات للتحصيل 
من خلال أجهزة الصراف الآلي التابعة لكم، وعليه نقر بعلمنا وموافقتنا على 

ما يلي:
1.   إن قيامنا بإيداع الشيك للتحصيل من خلال أجهزة الصراف الآلي التابعة لكم لا 

يعني بأي حال من الأحوال إيداعه فعلياً في حسابي لديكم إلا بعد استلام 
الشيك من الفرع المعني لديكم وتدقيقه من الجوانب الفنية والقانونية 

والإيداع الفعلي له في حسابي لديكم، حيث تبدأ المدة الفعلية للتحصيل 
وقت قيامكم بالإيداع الفعلي للشيك في الحساب.

2.   إن قيامنا بإيداع الشيك لدى أي من أجهزة صرافاتكم الآلية يعتبر بمثابة تفويض 
من قبلي لكم للقيام بإجراءات تحصيله.

3.   عنـد قيامنـا بإيـداع الشـيك فـي أي مـن أجهـزة الصراف الآلـي التابعـة لكـم 
وإرسـاله مـن قبـل البنـك إلـى الفـرع المعنــي، وفــي حــال قيامكــم بتدقيقــه 
قبــل إيداعــه فــي الحســاب واكتشــاف أي أمــر فنــي أو قانونــي يمنــع إيـداع 

الشـيك، فنرجـو منكـم الاتصـال بنـا علـى الأرقـام المعتمـدة لديكـم لإعلامنـا 
بالحضـور إلـى الفـرع لاسـتلام الشـيك. ونحـن نتحمـل مسـؤولية التأخـر فـي 

الحضـور بعـد إبلاغنـا، أو فـي حـال عـدم إجابتنـا علـى الهاتـف أو في حال تــغيير 
الأرقام المعتــمدة لديــكم.

4.   أي شـيك يتـم إيداعـه مـن خلال أجهـزة الصراف الآلـي سـنكون نحـن 
المسـتفيدين منـه أو تـم تجـييره لصالحنـا حــسب الأصول ونــحن نتحــمل وحدنا 

المــسؤولية في حال مخالــفة ذلك.
5.   نتحمل وحدنا مسؤولية أي خطأ قد ينشأ جراء أي إيداع خاطئ يتم من قبلنا.
6.   إن التقارير المستخرجة من أجهزة الصراف الآلي بينة/حجة مقبولة ومعتمدة 

لإثبات أية إيداعات.

شروط وأحكام تفعيل خدمة السحب لبطاقة الدفع المباشر وخدمة التجارة 
:POS ونقاط البيع Ecommerce الإلكترونية

1.   الحد الأعلى للسحب اليومي لكل بطاقة 10,000 دينار أو أقل، مع العلم 
أن الحد الأعلى لخدمة نقاط البيع أو التجارة الإلكترونية يجب أن لا يتجاوز 

الحد الأعلى اليومي للسحب على البطاقة.
2.   يحق للبنك في حال تم تغيير المفوضين عن الشركة إلغاء أي بطاقة 

وإصدار بطاقة جديدة في حال رغبة العميل، مع التوقيع على نموذج جديد 
وحسب صلاحيات السجل التجاري الجديد.

3.   يجـوز للبنـك وفقـاً لاختيـاره وبنـاء علـى طلـب الشركـة أن يوافـق علـى 
اصـدار البطاقـة و/أو البطاقـات الرئيسـية و/أو الفرعيـة بنـاءً علـى طلـب 

خطـي مـن طالـب الإصـدار وموقعـة وفقـاً للصلاحيـات الماليـة المذكـورة 
فـي السـجل التجـاري، ويعـتبر طالـب الإصـدار مسـؤولاً مسـؤولية تامـة لا 

رجعـة فيـه عـن جميـع المبالغ المسـحوبة وبموجـب البطاقـات وعمـا ينجـم 
عـن اسـتعمالها.

4.   يتعهد العميل بأن يتم استخدام الخدمة فقط من قبل المفوضين بالتوقيع 
عن الشركة أو من يتم تفويضه خطياً وضمن حدود صلاحيتهم المالية (إن 

وجدت).
5.   عند إنتهاء صلاحية البطاقة، يحق للبنك تجديد البطاقة تلقائيا أو عدم 

تجديدها حسب تقديره.
6.   يفعل حساب الجاري مدين للايداع فقط وللبطاقات الخاصة بالايداع.
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For Employee Use:

Signature Has Been Checked

Client’s account type and number have been checked

Client’s name has been checked

Usage of correct form has been checked

Proper execution has been checked

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Employee Signature:

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Date:

For Authorizer Use:

Application Approved and Registered on System 

Application Rejected, Specify Reason


