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1. अजदाराचे नाव :-  

 

2. कायमचा प ा :- 

 

3. स याचा प ा:- 

 

4. मण वनी मांक:- 

5. ई-मेल:- 

6. ज म तारीख:- 

7. लग:- 

8. शै िणक मािहती:- 

परी ा वष िवषय शाळा/कॉलेजेचे नाव बोड/ िव ापीठ 
 

ट के 

      

      

      

      

 

महा मा गांधी रा ीय ामीण रोजगार हमी योजना अंतगत त ार िनवारण ािधकारी 
(कं ाटी) पदासाठी अज 

 
 

फोटो 
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9. इतर शै िणक मािहती (संगणक इ.) :- 

कोस वष िवषय सं थेचे ( ायोजक) नाव 
 

ट के 

     

     

     

     

 

10. अनुभव:- 
 

अ. . हु ा व वेतन सं थेचे नाव व 
प ा कालावधी कामाचे वणन 

     

     

     

     

 मला पुणपणे मािहत आहे की, महा मा गांधी रा ीय ामीण रोजगार हमी योजना अंमलबजावणीकरीता 
कं ाटी प दतीने, एकि त मािसक मानधन त वावर त ार िनवारण ािधकारी (कं ाटी) या पदाकरीता उमेदवारांची 
िनयु ती कर यात येणार आहे. सदर पदे िन वळ ता पुरती व पाची असुन शासन िनणया माणे योजने या या ती 

माणेकमी/अिधक कर यात येतील. सदर िनयु ती ही कं ाटी व पाची असुन या सेवे आधारे मला कोण याही 
शासकीय सेवेसाठी दावा करता येणार नाही. तसेच शासकीय सेवेचे कोणतेही लाभ मला ा त होणार नाहीत. 
 मी स य ित ेवर कथन करतो की, माझे मािहती माणे वर िदलेला तपशील स य व अचूक आहे. याम ये 
काही चुकीची मािहती आढळ यास माझी िनवड कोण याही णी र  होईल तसेच मी िश ेस/दंडास पा  ठरेन याची 
मला पुणपणे जाणीव आहे. 
 

िठकाण:- 

िदनांक:-          अजदाराची सही  
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Declaration 

It is certified that above information furnished by me are correct. I have 

gone through the advertisement and the instruction on Ombudsman issued by the 

Govt. of Indian and understand that this is the part time work and all function are to 

be carried out. Within the purview and confidence of the MGNREGA Act, Rules 

and Schemes framed there under and operational guidelines issued by Govt. of India 

from time to time.  

 
Place:-        Signature of the applicant 
 
 
Date:-          Name of the applicant 


