


सूित सहायता योजना 
म .........................(िहतािधकारी का नाम) प ी ..................................(पित का नाम) 
आय ु............ (वष  म) आयु माण प  क  ित लगाए) िनमाण िमक  ँतथा वतमान म 
म/अंितम बार मन े....................... (िनयोजक / ठेकेदार का नाम) .......................... 
(िनयोजक / ठेकेदार का पता) मोबाइल नबंर .......................... के सं थान ...................... 
........  (काय थल का पता) म िनमाण िमक के प म दनाकं ...................... स े
............. तक काय कर रही  ँ/ कया ह ै| (जो लाग ूनह  हो उस ेकाट द) 

          मन े दनाकं ..................... जो वा य क  / अ पताल ...................... (उस 
अ पताल का नाम पता जहा ँब  ेका ज म आ है) मन ेपु  / पु ी को ज म दया ह ै| ( 
अ पताल का िड चाज टकट / माण प  लगावे) इसस ेपवू मेरे .......... (स तान  क  सं या) 
स तान है | (ममता काड या अ य माण प  क  ित लगाव)े यह आवदेन मन े थम / ि तीय 
बार (जो लाग ूनह  हो उस ेकाट द)योजना का िहतलाभ ा  करन ेहेत ु दया ह ै| 

 म यह मािणत करती  ँ क मरेे ारा दया गया सम त िववरण सही ह ै| य द मरेे 
ारा दो से अिधक बार सिूत सहायता िलया जाना अथवा िम या आधार पर िहतलाभ लेन ेका 

दोषी पाया जाता ह ैतो म सहायता रािश लौटान ेके िलए बा य र गँी | 

 

 

         ह ता र िहतािधकारी  




