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आवेदन प  भर यापुव  ते काळजीपुवक वाचुन भरावे 

काय लयाने भरावयाची मािहती 
आवेदन प  आवक 

मांक 
गुणव ा यादीतील  

माकं 
गुण  

 
ट केवारी 

 
 

 एकूण गुण  .................. 
िमळालेले गुण .............. 

 

 
ित, 

सहायक आयु त, 
समाज क याण,  अमरावती 
 
महोदय / महोदया  
 मी लाभ िमळणेसाठी 
माझे आवेदन प  सादर करीत आहे. आवदेनप ात नमुद केलेली मािहती मा या मािहतीनुसार खरी आहे.  मी सदर 
योजने या सव अटी व शत  पुणपणे वाचले या असून या मला अवगत झा या आहेत.  या योजनेचा लाभ 
िमळा यास मी सदर योजनेसाठी लागु असले या िनयमांचे /अट चे कसोिशने पालन करीन अशी मी हमी देत आहे. 
 मी खोटी मािहती व कागदप े देऊन लाभ घेत यास कवा शै िणक अ यास म पुण न के यास अथवा 
नोकरी व यवसाय करीत अस यास आिण इतर माग ने या योजनेचा लाभ घेऊन गैरवापर के याचे िनदशनास 
आ यास मी कारवाईस पा  राहील.  तसेच सदर योजनेअंतगत मला िमळालेली र कम (18ट के) याजासह 
शासनास परत करेन याची मला जाणीव आहे. 
 
थळ :-         आपला/आपली िव वासू 

िदनांक :-  
 
           (अजदाराची वा री) 
 

अजदाराचे नावं ............................... 
मोबाईल माकं .............................. 
आधार माकं ................................. 

अजदाराचा 

फोटो 
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अ) 1) अजदार िव ा य चे संपुण नावं :- आडनाव ........................................ वत:चे नावं ......................................         

                                                 विडलांचे नांव.................................. 

2) विडलांचे पुण नाव :-  आडनाव .......................... वत:चे नावं ....................... विडलांचे नांव ........................... 
 
3) अजदार िव ाथ नी िववाहीत असेल तर पतीचे नाव व प ा:- 
 
4) आईचे पुण नाव : -  
 
5) जात व वग :-  
6)  (i) अजदाराचे मुळ राह याचे िठकाण व  
 प  यवहाराचा पुण प ा (िपनकोडसह) 

घर मांक .............. र ता/ ग ली .............................. 
जवळची खूण ................... गाव/शहर ....................... 
तालुका ..................... िज हा ................................. 
िपन माकं ................................. 

 (ii) उपिवभागीय अिधकारी/  
 उपिज हािधकारी यांनी िदलेला रिहवासी  
 दाखला 

 
माणप  मांक ................ िदनाकं .......................... 

काय लयाचे नाव ..................................................... 
 

7) अजदाराचा मोबाईल माकं 
अस यास दरू वनी मांक (एसटीडी कोडसह) 
 

.......................................... 

.......................................... 

8) अजदार िद यागं आहे काय?  
िद यागं वाचा कार 
टककेवारी 
 

....................................... 

....................................... 

........................................ 

 
 (i) अजदाराने या िज ातून जातीचा  
 दाखला काढला आहे या िज ाचे नावं. 
 (ii) अनु.जमाती  vjnt-c अस याबाबतचे  
 उपिवभागीय अिधकारी/ उपिज हािधकारी  
 यानंी िदले या जात माणप ातील  
 मािहती 

...................................... 
 

माणप  मांक ............ जारी के याचा िदनांक ......... 
जात .............................गावं ................................. 
तालुका .......................... िज हा ............................ 
  

  
 (i) अजदाराचा आधार काड मांक  

 (ii) आधारकाड वरील प ा 
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 (1) रा ीयकृत/ शे ू ड बॅकेचे नांव  
 (2) शाखा  
 (3) खाते मांक  
 (4) I.F.S.C. कोड  
 (5) बॅक खाते आधारकाड शी संल न  
 के याबाबतचा पुरावा  
 

 

  
 1) या महािव ालयात अजदाराने वेश 
 घेतलेला आहे या महािव ालयाचे  नांव 

 

 2) महािव ालयाचा प ा  
 3) महािव ालयाने िव ा य स िदलेला  
 वेश न दणी मांक/ सवसाधारण  
 न दवहीतील न द मांक/ ओळखप   
 मांक 
 

 

  
 1) अ यास माचे नाव  
 2) वेिशत वष (पिहले/ दसुरे/ ितसरे/ चौथे/ पाचवे) 
 3) वेश िदनांक व वष  
 4) अ यास माचा कालावधी 
 (िकती वष चा अ यास म) 

 

 5) अ यास म- पदवी/पदिवका/  
 पद यु र (इतर अस यास न द करावे.) 
 

 

  
 वेश वष व 

िदनाकं 
उ ीण मिहना 

व वष 
एकूण गुण एकूण पैकी ा त गुण गुणांची ट केवारी 

इय ा 12 वी      
पदवी / पदिवका      
      
िटप:  1) गुणां या ऐवजी ेडेशन अस यास ेडेशन नुसार येणारी ट केवारी ावी. 
 2) जे लागू नसेल ते खोडावे. 
ह)  (i)अजदारानेअन.ुजमाती vjnt-c िव ा य साठी  
 देय असणा या िश यवृ ी/ शै िणक पिर ा  
 फी योजनेचा लाभ घेतला आहे का? 

होय / नाही 

 (ii) घेतला अस यास याचा यूजर आय.डी.  
 मांक 
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1) पालकांचे पुण नाव 
 

 

2) पालकाचे अजदारांशी असलेले नाते 
 

 

3) विडल िजवीत नस यास याचें मृ यूचे माणप ाची 
सा ािंकत त जोडावी 
 

 

4) पालकांचा यवसाय.  
 

 

5) जेथे यवसाय करतात तेथील प यवहाराचा प ा. 
 

 

6) पालकांचे मागील वष चे वा षक उ प .  
(तहिसलदार यानंी िदलेले माणप   कवा जेथे सेवा 
करीत असतील तेथील काय लय मुखाने मािणत 
केले या वा षक वेतन माणप ाची सा ािंकत त 
जोडावी.) 

 
पये ............................... 

 
वष – 20------/20-------- 

 
 मी िदलेली मािहती खोटी आढळ यास कवा मा या पा याने शै िणक अ यास म पुण न के यास अथवा नोकरी व 
यवसाय करीत अस यास आिण इतर माग ने या योजनेचा लाभ घेऊन गैरवापर के याचे िनदशनास आ यास मा या पा यास 

सदर योजनेचा िमळत असलेला लाभ रदद होईल, याची तसेच अशा करणी  सदर योजनेअंतगत मा या पा यास िमळालेली 
र कम 18 ट के याजासह मी शासनास परत करीन अशी लेखी हमी देत आहे. 
 
थळ:  ................................ 

िदनाकं: .............................. 
 
सा ीदार- 
नांव:  1) .......................................... वा री ................. 
 2) .......................................... वा री .................    पालकाची वा री 
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 1) िव ा य चे नाव  

2) िव ा य ने वेश घेतले या शै िणक सं थेचे नांव व पुण   
    प ा 

 

3) महािव ालय कोण या िव ापीठाशी संल न आहे  

4)अजदाराने आप या महािव ालयात कोण या 
 अ यास मास वेश घेतलेला आहे या अ यास माचे नाव   
व याचा कालावधी 

 

5) महािव ालयास स म ािधका याने मा यता िदले या 
आदेशाचा माकं व िदनाकं 

 

6) महािव ालयाचा प ा  

7) महािव ालय यव थापन कार (शासकीय/शासन 
अनुदािनत/खाजगी अनुदािनत/ खाजगी िवनाअनुदािनत/ 
वयंअथसहा यीत/ अिभमत इ यादी न द करावी) 

 

8) महािव ालयाचा ई- कॉलरिशपचा यूजर आय.डी. मांक   

9) िव ा य चा वेश न दणी मांक/जनरल रिज टर न दणी 
मांक 

 

  
(1) अ यास माचे नाव  
(2) वेिशत वष (पिहले/ दसुरे/ ितसरे) 
(3) वेश िदनांक व वष  
(4) अ यास माचा कालावधी (िकती वष चा अ यास म)  

(5) अ यास माचा कार - तं  िश ण/ यावसाियक  

(6) कार- (अनदुािनत/िवनाअनुदािनत)  

(7) अ यास म- (पदवी/पदिवका/पद यु र)  
      (इतर अस यास न द करावी) 

 

(8) आप या महािव ालयात वेश घेताना अजदाराने सादर 
केले या गुणपि केनुसार यास इय ा १२ वी/ पदवी पिर ेत 
िमळालेले एकूण गुण व ट केवारी 

इय ा १२ वी चे गुण ................. ट केवारी ......... 
पदवीचे गुण ........................... ट केवारी .........  

(9) अजदाराने आप या महािव ालयामाफत आणखी 
कोण या  िश यवृ ीसाठी अज सादर केला आहे. 

 

(10) अजदाराने आप या सं थेत वेश घे यापूव  कोण या 
शै िणक सं थेत िश ण घेतले होते याची मािहती 

 

(11) अजदाराने कोण या को ातून वेश घेतला.((मॅनेजमट 
कोटा, CAP, पॉ सड कोटा, मायनॉरीटी, FWS (Fee 
Waiver Scheme), इतर (नमूद करणे)) 

 

थळ:  ..............................      

िदनाकं :  ...........................            ाचाय 

         वा री व िश का 



D:/SWADHAR YOJNA/ वंयम योजना फॅाम---- 1  6 
 

 

 

1) जातीचा दाखला होय / नाही 
2) जातवैधता माणप  होय / नाही 
3) महारा ाचा रिहवासी अस याचा पुरावा  होय / नाही 
4) आधार काड ची त  होय / नाही 
5) वयाचा पुरावा (शाळा सोड याचा दाखला) होय / नाही 
6) बॅके पासबुकची झेरॉ स  होय / नाही 
7) तहिसलदार याचें सही िश याचे उ प  माणप  कवा वडील नौकरीत अस यास फॉम नंबर 16 होय / नाही 
8) िव ाथ  िद यागं अस यास याबाबतचे माणप  होय / नाही 
9) इ. 12 वी कवा पदवी पिर ेचे गुणप क होय / नाही 
10) महािव ालयाचे बोनाफाईड स टिफकेटची मुळ त होय / नाही 
11) िव ाथ नी िववाहीत अस यास पती या उ प ाचा पुरावा होय / नाही 
12) बॅक खाते आधार माकंाशी संल न के याबाबतचा पुरावा होय / नाही 
13) चाल ुवष म ये महािव ालयात वेश घेत याबाबत वेश पावती होय / नाही 
14) िव ा य ने कोण याही शासकीय वसितगृहात वेश घेतला नस याबाबतचे शपथप  होय / नाही 
15) थािनक रिहवासी नस याबाबतचे शपथप  होय / नाही 
16) िव ाथ  स या जेथे राहतो याबाबतचा पुरावा ( खाजगी वसितगृह, भाडे करारनामा इ. ) होय / नाही 
17) महािव ालयाचे उप थती माणप   होय / नाही 
18) स  पिर े या िनकालाची त  होय / नाही 
19) अल टमट लेटर होय / नाही 
 

 

अजदाराची वा री  

व पुण नाव ............................................. 
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R.T.G.S. 

   

2 बँकेचे नांव  

3 शाखेचे िठकाण   

4 बँक खाते मांक  

5 IFSC CODE  

6 MICR CODE  
(सोबत :-  बॅके या खाते पु तका या पिह या पानाची झेरॉ स अथवा र  केलेला वा ांिकत धनादेश जोडावा. 
 

 

 

 


