




संघ Ĥदेश दा.न.ह. एवं द.दȣ. Ĥशासन,  
UT Administration of Dadra & Nagar Haveli and Daman & Diu 

ͧश¢ा Ǔनदेशालय 
Directorate of Education 

मोटȣ दमण-396 220 
Moti Daman-396 220 

सरèवती ͪवɮया योजना 
SARASWATI VIDYA YOJANA 

आवेदन पğ 
APPLICATION FORM 

शै¢ͨणक वष[: 2023-24 
FOR ACADEMIC YEAR: 2023-24 

 

आवेदन सÉंया: 
Application No:_________________ 

 

िजला: दा. न. ह.         दमण          दȣव    
District: DNH         Daman         Diu   
 

माता-ͪपता कȧ आय (Ǒटक करɅ): 1.5 लाख से कम         1.5 लाख से अͬधक   
Parental Income (Tick):- Below 1.5 Lakh          Above 1.5 Lakh   

(यǑद माता-ͪपता कȧ आय 1.5 लाख/ सालाना से कम है तो आय Ĥमाणपğ कȧ आवæयकता है) 
(If Parental income is below 1.5 Lakh/ Annual then Income Certificate is required) 

 

केवल छाğा ɮवारा भरा जाए 
To be filled by Girl Student only 

 
शैƗिणक 

वषŊ 
Academic 

year 

दावा करŐ  
I/II/III/IV/V वषŊ 
(वषŊ का उʟेख 

करŐ ) 
Claim for 

I/II/III/IV/V Year 
(Mention the 

Year) 

कोसŊ का नाम 
(जैसे B.Ed/ M.Ed/ 
BDS/ MBBS/ MD/ 

B.Tech/ BE/ 
B.Pharm/ LLB/ BPT/ 
GNM/ BPT आिद। 

कोसŊ का नाम उʟेख 
करŐ ) 

Name of Course (Eg. 
B.Ed/ M.Ed/ BDS/ 

MBBS/ MD/ B.Tech/ 
BE/ B.Pharm/ LLB/ 

BPT/ GNM/ BPT etc. 
Mention Name of 

Course) 

कुल फीस 
का भुगतान 
िकया गया 
Total Fees 

Paid 
 

अिधकार योƶ 
50% फीस की 

ŮितपूितŊ (िजनके 
माता-िपता की 

आय 1.50 लाख 
से अिधक है) 

Admissible 50% 
of fees 

Reimbursement 
(Whose parental 
income is above 

Rs. 1.50 Lakh) 

अिधकार योƶ 
100% फीस की 
ŮितपूितŊ (िजनके 
माता-िपता की 

आय 1.50 लाख से 
कम है) 

Admissible 100% 
of fees 

Reimbursement 
(Whose parental 
income is Below 

Rs. 1.50 Lakh) 
 

2023-24      
 

शैƗिणक वषŊ 
Academic Year 

I/II/III/IV/V वषŊ मŐ अȯयन कर रहे हœ या अȯयन 
पूरा हो चुका है (वषŊ का उʟेख करŐ ) 

Studying in the I/II/III/IV/V Year or Study 
completed (Mention the Year) 

कोसŊ का नाम (जैसे B.Ed/ M.Ed/ BDS/ MBBS/ 
MD/ B.Tech/ BE/ B.Pharm/ LLB/ BPT/ GNM/ 

BPT आिद। कोसŊ का नाम उʟेख करŐ ) 
Name of Course (Eg. B.Ed/ M.Ed/ BDS/ 

MBBS/ MD/ B.Tech/ BE/ B.Pharm/ LLB/ BPT/ 
GNM/ BPT etc. Mention Name of Course) 

2024-25   
 
  

हाल हȣ का 
फोटोĒाफ ͬचपकाएं 

Paste Recent 
Photograph 



भाग-A (केवल छाğा ɮवारा भरा जाए) 
PART-A (to be filled by the Girl Student) 

 

छाğा का पूरा नाम (कृपया बड़ ेअ¢रɉ मɅ ͧलखɅ) 
Full Name of Girl Student (Please write in Capital letters) 

उपनाम 
Surname 

                      

Ĥथम नाम 
First Name 

                      

मÚय नाम 
Middle Name 

                      

 

1. ͪपता का पूरा नाम (कृपया बड़ ेअ¢रɉ मɅ ͧलखɅ) 
1. Full Name of Father (Please write in Capital letters) 

                        

 

2. पǓत का पूरा नाम (कृपया बड़ ेअ¢रɉ मɅ ͧलखɅ) 
2. Full Name of Husband (Please write in Capital letters) 

                        

 

3. माता का पूरा नाम (कृपया बड़ ेअ¢रɉ मɅ ͧलखɅ) 
3. Full Name of Mother (Please write in Capital letters) 

                        

 

4. जÛम Ǔतͬथ (कृपया एचएससी छोड़ने के Ĥमाणपğ के अनुसार ͧलखɅ) 
4. Date of Birth (Please write as per Leaving Certificate of HSC) 

        

 

5. शारȣǐरक ͪवकलांग (Ǒटक करɅ): हा ँ         नहȣं 
5. Physically Handicapped (Tick): Yes           No 

 

6. वैवाǑहक िèथǓत (Ǒटक करɅ): ͪववाǑहत            अͪववाǑहत           तलाकशुदा 
6. Marital Status (Tick): Married          Un-Married          Divorced 

 

7. पğाचार का पता: 
7. Address for correspondence: _____________________________________________________________________ 
                                               _______________________________________________________________ 
                                               _______________________________________________________________ 

संपक[  नंबर: ___________________     ईमेल: ___________________________________________________  
Contact No: ___________________     Email: __________________________________________________ 

 

8. दादरा और नगर हवेलȣ एवं दमण और दȣव का Ǔनवासी (Ǒटक करɅ): हाँ          नहȣं 
8. Domicile of Dadra & Nagar Haveli and Daman & Diu (Tick): Yes         No 

 

9. आधार काड[ सÉंया: 
9. Aadhaar Card No: 

             

 
  



10. योÊयता परȣ¢ा का ͪववरण: 
Particulars of Qualifying Examination: 

परȣ¢ा उƣीण[ कȧ 
Examination 

Passed 

उƣीण[ करने 
का माह और 

वष[ 
Month & Year 

of Passing 

èकूल/कॉलेज 
का नाम 

Name of the 
School/College 

बोड[/ 
ͪवæवͪवɮयालय 

Board/ 
University 

ĤाÜत अकं / 
कुल अकं 

Marks 
Obtained / Out 
of Total marks 

ĤǓतशत 
Percentage 

Ĥयासɉ कȧ 
सÉंया 
No. of 

attempts 

एस.एस.सी.ई 
S.S.C.E 

      

एच.एस.एस.सी.ई 
H.S.S.C.E 

      

ͫडÜलोमा 
Diploma 

      

èनातक 
Graduation 

      

èनातक 
Graduation 

      

डॉÈटरेट 
Doctorate 

      

 

11. इस संघ राÏय ¢ेğ मɅ èकूͧलगं कȧ अवͬध (आवेदन के साथ Ĥमुख/ĤधानाÚयापक ɮवारा जारȣ ͪपछले 05 वषɟ 
कȧ सतत पढ़ाई सǑहत एसएससी/एचएसएससी परȣ¢ा के वष[ कȧ èकूलȣ ͧश¢ा Ĥमाणपğ संलÊन करɅ) 
Period of schooling in this U.T (Schooling Certificate of last 05 years continuous study including the year of 
SSC/HSSC Examination from Principal/Head Master to be attached with the application) 

Đ. सं. 
Sr. No. 

 

मानक 
Standard 

 

èकूल का नाम 
Name of the School 

 

शै¢ͨणक वष[ 
Academic Year 

 

वष[ मɅ उƣीण[ हुआ 
Passed in Year 

 

i. VIII    

ii. IX    

iii. X    

iv. XI    

v. XII    

 

12. वत[मान कॉलेज/सèंथान और कोस[ का ͪववरण:- 
Details of Current College/Institute and Course:- 

a) कॉलेज/संèथान का नाम जहां छाğा ͫडÜलोमा, पीजी ͫडÜलोमा, èनातक, èनातकोƣर कोस[ कर रहȣ है। 
a) Name of the College/Institute where Girl student is pursuing Diploma, P.G. Diploma, Graduation, Post-
graduation course.: 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
 

b) कॉलेज/संèथान का Ĥकार (Ǒटक करɅ): 
b) Type of College/Institute (Tick): 

a) सरकारȣ                  (b) अनुदान ĤाÜत               (c) èव-ͪवƣपोͪषत              (d) èवायƣ 
a) Government           (b) Grant-in-Aid                (c) Self-Finance                (d) Autonomous 
 
c) AISHE: 
c) AISHE: _________________________________  



d) कॉलेज/ सèंथान का पूरा पता: 
d) Complete address of College/ Institute: 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
 

e) एसटȣडी कोड के साथ टेलȣफोन नंबर: 
e) Telephone number with STD Code: ____________________________________________________ 

 

f) ई-मेल आईडी: 
f) E-mail ID: ________________________________________________________________________ 
 

g) कोस[ का नाम 2023-24: 
g) Name of the Course 2023-24: _________________________________________________________ 
 

h) कोस[ कȧ अवͬध 2023-24: 
h) Duration of the Course 2023-24: _______________________________________________________ 
 

i. शै¢ͨणक वष[ कȧ अवͬध (महȣनɉ मɅ) 2023-24 :- 
i. Duration of the Academic Year (in Months) 2023-24 :- _____________________________________ 
 

ii. कोस[ के वष[/सेमेèटर 2023-24: 
Year/Semester of the Course 2023-24: ___________________________________________________ 
 

iii. शै¢ͨणक वष[ के ͧलए भुगतान कȧ गई कुल कोस[ फȧस (आवेदन के साथ मूल शãुक रसीद संलÊन करɅ) 
iii. Total Course fees paid for the Academic Year (Original Fee receipt to be attached with the application) 

 

रसीद सÉंया.  ________________________  Ǒदनांक  ________________________  राͧश ǽ. ________________________ 
Receipt No.   ________________________   Dated   ________________________ Amount Rs. _____________________ 

रसीद सÉंया.  ________________________  Ǒदनांक  ________________________  राͧश ǽ. ________________________ 
Receipt No.   ________________________   Dated   ________________________ Amount Rs. _____________________ 

रसीद सÉंया.  ________________________  Ǒदनांक  ________________________  राͧश ǽ. ________________________ 
Receipt No.   ________________________   Dated   ________________________ Amount Rs. _____________________ 

रसीद सÉंया.  ________________________  Ǒदनांक  ________________________  राͧश ǽ. ________________________ 
Receipt No.   ________________________   Dated   ________________________ Amount Rs. _____________________ 

रसीद सÉंया.  ________________________  Ǒदनांक  ________________________  राͧश ǽ. ________________________ 
Receipt No.   ________________________   Dated   ________________________ Amount Rs. _____________________ 
 

Èया ͪपछले वष[ मɅ योजना के तहत या ͩकसी अÛय योजना के तहत छाğवृͪ ƣ ĤाÜत कȧ गई थी (यǑद हां, तो 
नीच ेǑदए गए ͪववरण का उãलेख करɅ।) 
13. Whether scholarship was availed under the Scheme or any other scheme in the previous year (If yes, then 
indicate the below details.)Name of the Scholarship Scheme 

 

1. छाğवृͪ ƣ योजना का नाम 
Name of the Scholarship Scheme 
a) सरèवती ͪवɮया योजना:     हाँ             नहȣं 
Saraswati Vidya Yojana:       Yes             No 
 

b) पोèट मैǑĚक छाğवृͪ ƣ:    हाँ             नहȣं 
Post Matric Scholarship:  Yes            No  
 

2. अÚययन का कोस[ िजसके ͧलए छाğवृͪ ƣ दȣ गई थी: 
Course of Study for which scholarship was given: _________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
 

3. वह संèथान का नाम जहां छाğ ने पढ़ाई कȧ: 
Name of the Institution where student studied: ____________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
 

  

हाँ

हाँ हाँ
0 हाँ



डाक पता संबंͬ धत िजले के िजला ͧश¢ा काया[लय का पता: 
POSTAL ADDRESS OF DISTRICT EDUCATION OFFICE OF RESPECTIVE DISTRICT: 

दादरा और नगर हवेलȣ 
Dadra and Nagar Haveli 

 

िजला ͧश¢ा काया[लय, 
District Education Office, 

क¢ सÉंया 110, Ĥथम मंिजल, 

लेखा भवन, 66केवी रोड, अमलȣ, 
ͧसलवासा,  दा.न.ह.  

Room No. 110, 1st Floor, Lekha 
Bhawan, 66KV Rd. Amli, 

Silvassa, DNH 

ͪपन कोड – 396230, 
Pin Code – 396230, 

फोन – 0260-2642098, 
Ph. – 0260-2642098, 

ईमेल-आईडी – doe-dnh@nic.in 

Email-id – doe-dnh@nic.in 

दमण 

Daman 
 

ͧश¢ा Ǔनदेशालय, ͧश¢ा सदन, 

कलेÈĚेट के पीछे, 
Directorate of Education, 

Shiksha Sadan, b/h Collectorate, 

मोटȣ दमण, दमण। 
Moti Daman, Daman. 

ͪपन कोड - 396220 
Pin Code - 396220 

फोन – 0260-2230126, 
Ph. – 0260-2230126, 

ईमेल-आईडी– diredu-dd@nic.in 

Email-id – diredu-dd@nic.in 
 

दȣव 

Diu 
 

िजला ͧश¢ा काया[लय, कलेÈĚेट, 
District Education Office, 

Collectorate, 

दȣव। 
Diu. 

ͪपन कोड – 362520, 
Pin Code – 362520, 

फोन – 02875-252199, 
Ph. – 02875-252199, 

ईमेल-आईडी– edn-diu@yahoo.in 

Email-id – edn-diu@yahoo.in 
 



भाग-बी 
PART-B 

(आवेदक के बɇक ͪववरण और अǓनवाय[ दèतावेजɉ कȧ चकेͧलèट) 
(Bank Details of the applicant and checklist of mandatory documents) 

 

1. छाğा के आधार स ेजुड़ ेबɇक खात ेका ͪववरण 
Details of Adhaar Seeded Bank Account of Students 
 

(i) छाğा का नाम (आधार काड[ के अनुसार): 
(i) Name of Girl Student (As per Aadhaar Card): ________________________________________________________ 
 

(ii) बɇक का नाम: 
(ii) Name of the Bank: ________________________________________________________________ 
 

(iii) शाखा का नाम: 
(iii) Branch Name: ________________________________________________________________ 
 

(iv) बचत बɇक खाता सÉंया: 
(iv) Saving Bank Account Number: ________________________________________________________________ 
 

(v) बɇक IFSC नंबर: 
(v) Bank IFSC No.: ________________________________________________________________ 

(इस आवेदन के साथ बɇक पासबुक कȧ दो फोटोकॉपी संलÊन करɅ) 
(Two photocopies of Bank Pass Book to be attached with this application) 
 

2. आवेदन के साथ संलÊन ͩकए जाने वाले Ǔनàनͧलͨखत दèतावेज 
2. Following documents to be enclosed with the application 

 

Đ. सं. 
Sr. No. 

दèतावेजɉ का नाम Name of the Documents 
Yes. 

हाँ। 

No. 

नहȣं। 

1. 

èवयं स×याͪपत 2023-24 वष[ परȣ¢ा कȧ अकंताͧलकाओं कȧ ĤǓत 
Self-attested copy of 2023-24 year Examination Mark sheets 

I वष[ II वष[ III वष[ IV वष[ अÛय 
I Year II Year III Year IV Year Other 

  

2. 

मामलातदार, दा.न.ह. एवं द.दȣ. स ेजारȣ ͪपता का अͬधवास Ĥमाण पğ। 
(मतृ ͪपता के मामले मɅ, मा ं का अͬधवास Ĥमाण पğ Ĥèतुत ͩकया 
जाएगा) 
Domicile Certificate of the Father issued from Mamlatdar, DNH and 
DD. (in case of deceased father, mother’s Domicile Certificate)  

  

3. 
कॉलेज/संèथान से वष[ 2023-24 के ͧलए मूल शãुक रसीद। 
Original fee receipt from the College / Institute for the year 2023-24. 

  

4. 

संबंͬ धत राÏय ɮवारा जारȣ आदेश कȧ ĤǓत संबंͬधत कॉलेज/संèथान कȧ 
फȧस Ǔनधा[रण से संबंͬ धत। 
Copy of the relevant order issued by the concerned state with respect to 
Fee Fixation of the respective college/institute. 

  

5. 

कॉलेज/संèथान के वष[ 2023-24 के शãुक संरचना कȧ èव-स×याͪपत ĤǓत 
जो ͩक कॉलेज/संèथान के Ĥाͬधकरण ɮवारा èवीकृत और अͬधसूͬ चत हो। 
Self-attested copy of fees structure as approved & notified by the 
Competent Authority of College/Institute for the year 2023-24. 

  

6. 

दा.न.ह. एवं द.दȣ. मɅ ͪपछले 05 वषɟ कȧ सतत पढ़ाई के ͧलए बोनाफाइड 
(अÚययन Ĥमाणपğ) या èकूलȣ ͧश¢ा Ĥमाणपğ कȧ èव-स×याͪपत ĤǓत। 
Self-attested copy of Bonafide (Study Certificate) or Schooling 
Certificate stating continuous last 05 years of study in DNH & DD. 

  

  



7. 

दा.न.ह. एवं द.दȣ. से मामलतदार ɮवारा Ǔनभ[रता Ĥमाणपğ कȧ èव-
स×याͪपत ĤǓत, यǑद अͧभभावक के अतंग[त होने का दावा ͩकया जाता 
है। 
Self-attested copy of Dependent Certificate from Mamlatdar, DNH and 
DD., if claiming to be under guardianship. 

  

8. 

यǑद आवेदक 100% छाğवृͪ ƣ के ͧलए आवेदन कर रहा है, तो श¢ैͨणक 
वष[ के ͧलए आय Ĥमाणपğ (दा.न.ह. एवं द.दȣ. के मामलतदार ɮवारा 
ͪवͬधवत जारȣ)। 
Income Certificate duly issued by Mamlatdar, DNH & DD (Competent 
Authority) for the Academic year i.e. 2023-24 for which the applicant is 
applying, if the claim is for 100% Scholarship. 

  

9. 

आई.एफ.एस.सी. नंबर के साथ आधार ͧलÈंड बɇक पासबुक कȧ दो 
स×याͪपत ĤǓतयां। 
Two attested copies of Aadhaar seeded bank passbook with IFSC No. 

  

10. 
आधार काड[ कȧ èव-स×याͪपत ĤǓत 
Self-attested copy of Aadhaar card 

  

 

3. छाğा ɮवारा घोषणा/ शपथ पğ: 
Declaration/ Undertaking by the girl student: 
 

(i) मɇ घोषणा करती हँू ͩक उपरोÈत दȣ गई जानकारȣ सहȣ है। 
(i) I hereby declare that the information given above is correct. 

(ii) मɇ इस उɮदेæय के ͧलए ͩकसी अÛय İोत से कोई अÛय छाğवृͪ ƣ ĤाÜत नहȣं कर रहȣ हँू। 
(ii) I am not availing any other scholarship for this purpose from any other source. 

(iii) मɇ 50% फȧस ĤǓतपǓूत[ (िजनके माता-ͪपता/पǓत कȧ आय 1.50 लाख ǽपये से अͬधक है) और 100% फȧस 
ĤǓतपǓूत[ (िजनके माता-ͪपता/पǓत कȧ आय 1.50 लाख ǽपये से कम है) के ͧलए èवीकृǓत कȧ शतɟ का पालन 
कǾंगी। 
(iii) I shall abide by the terms and conditions for sanctioning 50% of fees Reimbursement (whose 
Parental/Husband income is above Rs. 1.50 Lakh) and 100% fees Reimbursement (whose Parental/Husband 
income is below Rs. 1.50 Lakh). 

(iv) मɇ यह शपथ लेती हँू ͩक यǑद ͩकसी भी èतर पर यह पाया जाता है ͩक मेरे ɮवारा दȣ गई जानकारȣ गलत 
है या यǑद मɇने फȧस ĤǓतपǓूत[ योजना कȧ शतɟ का उãलंघन ͩकया है, तो मुझ ेĤदान कȧ गई ĤǓतपǓूत[ रɮद कȧ 
जा सकती है और मुझ ेĤǓतपǓूत[ कȧ पूरȣ राͧश Þयाज सǑहत सरकार के Ǔनयमɉ के अनुसार वापस करनी होगी। 
(iv) I undertake that if, at any stage, it is found by the sanctioning authority in the concerned State 
Government/Union Territory Administration that the information given by me is false or if I have violated the 
terms and conditions of the fee Reimbursement scheme, the reimbursement sanctioned to me may be canceled, 
and the entire amount of reimbursement will be refunded by me or recovered from me with interest as per the 
Government Rules. 

(v) मɇ यह शपथ लेती/लेता हंू ͩक मरेा आधार काड[ मेरे बɇक खाते से जुड़ा हुआ है। और यǑद आधार काड[ के 
गैर-सीͫडगं के कारण भुगतान कȧ ĤािÜत नहȣं होती है, तो मɇ इसके ͧलए िजàमेदार रहंूगी/रहंूगा। 
(v) I hereby undertake that my Aadhaar card is seeded with my bank account. And in case of non-receipt of 
payment due to non-seeding of the Aadhaar card, I shall be responsible for it. 

नोट: पाğ छाğाओं को Ǔनदȶश Ǒदया जाता है ͩक वे केवल एक छाğवृͪ ƣ के ͧलए आवेदन करɅ अथा[त छाğाओं के 
ͧलए फȧस ĤǓतपǓूत[ या पोèट मǑैĚक छाğवृͪ ƣ मɅ स ेकोई एक (भारत सरकार ɮवारा Ĥायोिजत कɅ ġ Ĥायोिजत 
योजना) 
Note: Eligible girl students are directed to apply only for one scholarship i.e., Reimbursement of fees to 
girl students OR any one of the Post Matric Scholarship (Centrally Sponsored Scheme by GoI). 

 

  Ǔतͬथ:           

  Place:                                                                                                   (छाğा का नाम और हèता¢र) 
Date:                 (Name and Signature of Girl Student) 

  èथान:        
  (ͪपता/पǓत/अͧभभावक का नाम और हèता¢र)                              (माता/अͧभभावक का नाम और हèता¢र) 
(Name and Signature of Father/Husband/Guardian)                        (Name and Signature of Mother/Guardian) 

  



माता-ͪपता ɮवारा शपथ पğ 

Undertaking by Parents 
 

मɇ, _________________________________________________ (आवेदक के ͪपता/माता का नाम) सरèवती 
ͪवɮया योजना - छाğाओं के ͧलए फȧस ĤǓतपǓूत[, का आवेदन करता हँू ͩक श¢ैͨणक वष[ 2023-24 के ͧलए 
ĤǓतपǓूत[ मेरे पहले बÍच े(नाम) _________________________________  या दसूरे बÍच े(नाम) 
_________________________________  के ͧलए कȧ गई है। 
I, the undersigned Shri/Smt. _________________________________________________ Father/Mother of 
applicant of Saraswati Vidya Yojana - reimbursement of fees to girl students, that the reimbursement for 
Academic Year 2023-24 has been claimed for my First Child (Name) _________________________________ 
or Second Child (Name) ___________________________________. 
 
 

ͪपता/ माता का हèता¢र 
Signature of Father/ Mother 

Ǔतͬथ: 
Date: 

èथान: 
Place: 



अÛयाय-I 
Annexure-I 

(कॉलेज/संèथान ɮवारा भरा जाए) 
(To be filled by the College/Institute) 

1. छाğा ɮवारा कॉलेज/संèथान मɅ भुगतान ͩकए गए फȧस का ͪववरण: 
Details of Fees paid by Girl Student in the College/Institute: 

 

 

Đ. सं. 
Sr. No. 

सभी गैर-वापसी योÊय 
अǓनवाय[ फȧस का 

ͪववरण 
Particulars of all non-

refundable compulsory 
fees payable by the 

applicant 

शै¢ͨणक वष[ 2023-24 के दौरान आवेदक ɮवारा 
सèंथान को वाèतव मɅ भुगतान कȧ गई राͧश (ǽ.) 

Amount actually paid by the applicant to the 
institution (in Rs.) during Academic Year 2023-24 

 

ǑटÜपͨणयाँ, 
यǑद कोई हो 
Remarks, if 

any 

ͪववरण 
Particulars 

Ist 

Term 
IInd 

Term 
Total 

1. ɪयूशन फȧस 
Tuition Fees 

    

2. परȣ¢ा फȧस 
Examination Fees 

    

3. खेल 
Games 

    

4. पèुतकालय 
Library 

    

5. ͬचͩक×सा 
Medical 

    

6. पहचान पğ 
Identity Card 

    

7. . ĤैिÈटकल फȧस 
Practical fees 

    

8. . Ĥवेश शãुक 
Enrolment Fee 

    

9. Ĥयोगशाला शुãक 
Laboratory Fee 

    

10. 

ͪवषयवार अǓतǐरÈत 
शुãक, यǑद कोई हो, जैसे 

होम साइंस, भूगोल 
आǑद। 

Subject wise extra fee, 
if any such as Home 

Science, Geography etc. 
 

    

11. 

कोई अÛय अǓनवाय[ Ǿप 
से देय शãुक (रकम 
सǑहत आइटमवार 
उãलेख ͩकया जाना 

चाǑहए) 
Any other fees 

compulsory payable (to 
be mentioned item wise 

with amount) 

    

कुल राͧश 
TOTAL AMOUNT 

    

 
  



Ĥमाͨणत ͩकया जाता है ͩक: 
2. Certified that: 
 

(i) भाग-A मɅ __________________________________________ Ĭारा दȣ गई जानकारȣ और उपरोÈत जानकारȣ 
कȧ जांच कȧ गई है और सहȣ पाई गई है/लाल èयाहȣ मɅ सहȣ कȧ गई है। 
(i) Information given by ____________________________________________ in Part-A and the information 
stated above has been checked and found correct/has been corrected in red ink. 

(ii) यह संèथान/कॉलेज _____________________________________ (कɅ ġ सरकार/राÏय सरकार/सघं राÏय ¢ेğ 
सरकार) ɮवारा संबɮध है। 
(ii) This Institution/College is affiliated by _____________________________________ (Central 
Government/State Government/UT Government) 

(iii) आवेदक इस सèंथान/कॉलेज मɅ __________________ कोस[ के ________________ वष[ मɅ पढ़ रहा है और 
कोस[ मɅ Ĥवेश के ͧलए Ûयूनतम योÊयता ____________ आवæयक है और कोस[ कȧ अवͬध __________ वष[ है। 
(iii) The applicant is studying in the Year __________________ of the course __________________ in this 
Institution/College and the minimum qualification required for admission to the course is __________________ 
and the duration of the course is __________________ year. 

(iv) इस कॉलेज/सèंथान का कोस[ भारतीय संगठन (जैसे MCI, DCI, UGC, AICTE, PCI, NCERT, NCTE आǑद) 
ɮवारा èवीकृत है। 
(iv) The course of this College/Institute is approved by the Indian Organization of (such as MCI, DCI, UGC, 
AICTE, PCI, NCERT, NCTE etc.) 

(vi) कॉलेज/संèथान के Ĥाͬधकरण ɮवारा èवीकृत और अͬधसूͬ चत शुãक संरचना और शुãक Ǔनधा[रण पğ कȧ 
ĤǓत संलÊन है। 
(vi) Copy of Fee Structure and Fee Fixation Letter as approved & notified by the Competent Authority of 
College/Institute is enclosed. 

 
 
 

*सèंथान/कॉलेज के Ĥाͬधकृत åयिÈत के हèता¢र 
*Signature of Authorized person of Institution/ College 

 

नाम (बड़ ेअ¢रɉ मɅ) 
Name (in block letters): _____________________________________ 

पदनाम: 
Designation: _____________________________________ 

कॉलेज का AISHE कोड: 
AISHE Code of College: _____________________________________ 

फाइल नंबर: 
File No.: 

èथान: 
Place: 

Ǔतͬथ: 
Date: 

कॉलेज/संèथान कȧ मुहर 
Seal of the College/Institute 

  



 

अÛयाय-II 
Annexure-II 

(कॉलेज/संèथान ɮवारा भरा जाए) 
(To be filled by the College/Institute) 

2. कॉलेज/सèंथान मɅ छाğा ɮवारा परȣ¢ा उƣीण[ करने का ͪववरण: 
Details of Passing Examination by the Girl Student in the College/Institute: 

 

(i) यह Ĥमाͨणत ͩकया जाता है ͩक, ______________________________________________ (आवेदक 
का नाम) ने शै¢ͨणक वष[ ____________ के दौरान ______________ मɅ अपन ेपाɫयĐम के 
__________ वष[ मɅ भाग ͧलया है। उसन ेअपन ेपहले Ĥयास मɅ शै¢ͨणक वष[ ___________ के दौरान अपने 
पाɫयĐम का _________ वष[ पास कर ͧलया है। 
(i) It is certified that, _________________________________________ (Name of the Applicant) has attended 
_________ year of her course in ______________ during the Academic Year ___________. She has cleared the 
_________ year of her course in ______________ during the Academic Year ___________ in her first attempt. 
 
 
 

सèंथान/कॉलेज के Ĥाͬधकृत åयिÈत के हèता¢र 
*Signature of Authorized person of Institution/ College 

 

नाम (बड़ ेअ¢रɉ मɅ) 
Name (in block letters): _____________________________________ 

पदनाम: 
Designation: _____________________________________ 

कॉलेज का AISHE कोड: 
AISHE Code of College: _____________________________________ 

फाइल नंबर: 
File No.: 

èथान: 
Place: 

Ǔतͬथ: 
Date: 

कॉलेज/संèथान कȧ मुहर 
Seal of the College/Institute 










