
 

     

 

Photograph of the child 

(Passport size) 

  

        

 

                  पीएम श्री केन्द्रीय विद्यालय क्रमाांक 1 िास्को-डा-गामा, गोिा – 403802 
                    PM SHRI Kendriya Vidyalaya No. 1 Vasco-Da-Gama, Goa - 403802 

शैक्षिक सत्र / Academic Session : 2026-27 

Admission Type: Fresh/KV TC Admission No. 

क्र.सं./S.No. :                              Sex M/F:                           PEN :  

पंजीकरण के लिए कक्षा/Registration for Class                              Service Category: 

1. लिद्यार्थी का परूा नाम : 
      Name of Child in full (in Capital Letter): ________________________________________________ 

2. जन्म लिलर्थ (अंकों में) :                           लिन/Day        माह/Month              िर्ष/Year  
   Date of Birth (in figure) 
   शब्िों में /In words:__________________________________________________________________ 
3. आय ु31/03/2026 िक                                                   4. बच्चे का रक्त समहू  
   Age as on 31/03/2026: _______िर्ष/Years________मास/Months ______लिन/Days          Blood Group of the Child 

5. आधार कार्ष संख्या (यलि उपिब्ध हो)/Aadhar Card Number (If Available) : ________________________________________ 

6. अपार आईर्ी (यलि उपिब्ध हो)/APAAR ID (if available) : __________________________________________________________ 
7. यबूीआई आईर्ी(केलि टीसी के लिए)/UBI ID (for KV TC): ______________________________________________________________________ 

8. छात्र की श्रेणी : 
    The Category to which child belongs: 
9. मािा-लपिा का लििरण /Detail of Mother & Father 

क्र. सं. लििरण / Particulars मािा /Mother लपिा / Father 

i.  नाम (स्पष्ट शब्िों में ) 

Name in Capital Letter 

  

ii.  राष्ट्रीयिा / Nationality   

iii. व्यिसाय / Occupation   

iv. कायाषिय का नाम, परूा पत्ता एिं िरूभार्  

Name of office,Full Address 
& Telephone No. 

 

 

 

 

v. पणूष आिासीय पत्ता  

Residential Address 

 

 

 

 

vi. लिद्यािय से िरूी /Distance From 

Vidyalaya (In K.M.) 

  

vii. िालर्षक आय / Annual Income   

viii. लपछिे साि सािों में स्र्थानांिरणों  की 

संख्या /No. of Transfer during 

last 07 years (As on 
31.03.2026) 

  

ix. मािा-लपिा की सेिा श्रेणी  

Service Category of the Parent 

  

x. कमषचारी कोर् (यलि ह ैिो)/ 

Emp. Code (If Any) 

  

xi. िरूभार् नंबर /Mobile No.:   

xii. ईमेि आईर्ी /e-Mail ID:   

 
 

GEN SC ST OBC-CL OBC-NCL EWS BPL SG 
        



9. मािभृार्ा / Mother Tongue: ________________________________________________________________________ 

10. (a) पिूष लशक्षण संस्र्थान का नाम/ Name of the last school attended : _________________________________________________________ 

(b) कक्षा लजसमें पढ़ रह ेह ै/ Class in which studying: ___________________________________________________________________________ 

(c) लिर्य / Subjects offered : ________________________________________________________________________________________________ 

(d) पढ़ाई का माध्यम / Medium of Instruction :_________________________________________________________________________________ 

 
     मैं प्रमालणि करिा ह ूँ की उपरोक्त प्रलिलष्टयाूँ मेरी सिोिम जानकारी के अनुसार सत्य ह ै।  
      I certify that the above entries are true to the best of my knowledge. 
 
 
                                                                                                                                अलभभािक के हस्िाक्षर / Signature of Parent 

      लिलर्थ / Date : _____/_____/_______                                                                  परूा नाम / Full Name: _____________________ 
 

1. प्रमाणित किया जाता है कि मैंने आवेदन पत्र एवं सबंंधित िागजात िी जााँच िर ली है और सही पाए गए है ।  

       Certified that I have checked the application form and relevant papers and found correct. 
 
 
 
                                                                                                                                                     प्रिेश प्रभारी / Admission I/C 

2. संबंलधि कागजाि के लनरीक्षण उपरािं शलु्क प्राप्तोंप्रािं कृपया कक्षा ___________िगष___________ में प्रिेश िें ।  

     Please admit to class __________section ___________ after checking the relevant papers and realize the dues. 
 
 
 
 लिलर्थ / Date : _____/______/___________                                                                                                            प्राचायष / Principal 

 
    

प्राप्त रालश का लििरण / Details of Amount Received 

प्रिेश शलु्क / Admission Fee Rs. _______________ फॉमष शलु्क / Form fee Rs. _______________ 

लशक्षा शलु्क / Tuition Fee Rs. _______________ अन्य /Others Rs. _______________ 

लिद्यािय लिकास लनलध /VVN Fee Rs. _______________ कुि / Total Rs. _______________ 

प्रमालणि लकया जािा ह ैलक प्रलिलष्टयाूँ छात्र रलजस्टर में कर िी गई ह ैिर्था अध्यापक द्वारा बकाया रालश िसिू कर िी गई ह ै। /Certified that the 

entries have been made in Scholar’s Register and the dues have been realised by the Class Teacher. 
 
छात्र पलंजका संख्या /His School’s Register No. is: ________________                       अनुभाग / Volume: _______________ 

लिलर्थ / Date : _____________________________ 

कायाषिय लिलपक:____________________________ 

नोट कर लिया / Noted 

कक्षा अध्यापक / Class Teacher:________________________________ 

कक्षा / Class: __________________________________________________ 

पंजिका / File 

 
 
 
 
 
लिलर्थ / Date : ______/______/___________                                                                                                             प्राचायष / Principal 


