
कें द्रीय सार्वजनिक उद्यम (सीपीएसई)/कें द्र सरकार (संघ के सशस्त्र बल  ंसनित)/अखिल भारतीय सेर्ाएं)/राज्य सार्वजनिक 

के्षत्र उद्यम (एसपीएसई)/निजी के्षत्र के अभ्यनथवय  ंके नलए आरे्दि पत्र 

APPLICATION FORM FOR CANDIDATES FROM CENTRAL PUBLIC ENTERPRISES (CPSE)/ CENTRAL 

GOVERNMENT (INCLUDING ARMED FORCES OF THE UNION)/ ALL INDIA SERVICES)/STATE PUBLIC SECTOR 

ENTERPRISES (SPSE)/PRIVATE SECTOR 

 

 

(निजी के्षत्र के अभ्यनथवय  ंक  छ ड़कर उनित माध्यम से)  

(Through Proper Channel except for candidates from the Private Sector) 

 

 

1. आवेदित पि का नाम __________________________________________________________________ 

Name of the post applied for ______________________________________________________ 

2. (क) आवेिक का नाम (आदिकारिक अदिलेख ों के अनुसाि श्री/श्रीमती/सुश्री)_________________ 

______________________________________________________________________________________ 

(a) Applicant’s Name (as per official records Mr./Mrs./Ms.)_________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

(ख) आवेिक का पिनाम (पूिा) _________________________________________________________ 

(b) Designation of the Applicant (in full) ___________________________________________ 

(ग) कों पनी/सोंगठन का नाम _____________________________________________________________ 

(वततमान में कार्तित) 

(c) Name of the company / Organization __________________________________________ 

(Presently employed in) 

(घ) ि जगाि स्थिदत के अनुसाि शे्रणी: - सीपीएसई/केन्द्र सिकाि/सोंघ के सशस्त्र बल/अस्खल िाितीर् सेवाएों /एसपीएसई/दनजी के्षत्र 

के अदिकािी 

(d) Category as per Employment Status: -   Officer of a CPSE/Central Government/Armed Forces of the Union 

/all India Services/SPSE/Private Sector  

3. िूििाष सों./Telephone No:                                         

कार्ातलर्/Office: ____________________________ दनवास/Residence: _______________________ 

म बाइल नोंबि/Mobile No: ___________________  ईमेल आईडी/Email ID: ___________________ 

4. (i) जन्म दतदि (दिन/माह/वषत) __________________________ 

   Date of Birth (DD/MM/YY) _________________________ 

(ii) आवेिन प्रास्ि की अोंदतम दतदि क  आरु् (वषत/महीने/दिन) __________________________________________ 

    Age as on the last date of receipt of the application (Years/Months/Days) ________________ 

 

 

फ ट  दिपकाएँ 

Paste Photo 
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5. (i) शैदक्षक / व्यावसादर्क अहतताएों  / Education / Professional Qualifications: 

 

क्र. 

सों. 

Sl 

No. 

अहतता 

Quali

ficati

on  

सोंथिा 

का नाम 

Name 

of the 

Institut

ion 

अध्यर्न की 

अवदि 

Period of 

Study 

प्रासोंदगक पि दनशान लगाएों  

Tick the relevant 

प्रासोंदगक पि दनशान लगाएों  

Tick the relevant 

स्व-घ षणा 

Self-Declaration 

क्या पात्रता अहतता आवश्यकताएों  

पूिी किते हैं 

Whether meets the eligibility 

qualification requirement  

1. 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 

   से 

fro

m 

तक

to 

अोंश

कादल

क 

Part 

time  

पूणत 

कादल

क 

Full 

time  

पत्रािाि 

Corres

ponde

nce 

उपादि 

Degr

ee 

दडप्ल 

मा 

Diplo

ma 

प्रमाण पत्र 

Certificate 

अदनवार्त

Manda

tory 

वाोंछनीर् 

Desirable 

अन्य 

Other 

 

              

* दवश्वदवद्यालर् द्वािा जािी दडग्री/प्रमाणपत्र के अनुरूप ही ह ना िादहए  

   Should be exactly as per Degree / Certificate issued by the University 

(ii) दपछले िस वषों के िौिान िारित पि/Positions held during the last ten years: 

क्र.

सों. 

Sl 

No. 

पूिा पिनाम एवों 

तैनाती थिल 

Complete 

Designation and 

Place of 

Posting* 

सोंगठन का 

नाम 

Name of 

the 

Organizati

on 

वेतन मान 

Pay 

Scale** 

अवदि  

Period 

दजसक  रिप टत 

किते हैं 

Reporting to 

___ पिनाम 

Designation* 

स्व-घ षणा  

क्या पात्रता अहतता 

आवश्यकताएों  पूिी 

किते हैं  

Self-Declaration 

Whether meets the 

requisite experience 

requirement 

र्दि हाों, घ षणा 

के पक्ष में कार्त 

की प्रकृदत 

If yes, nature 

of duties in 

support of 

the 

declaration 

1 2 3 4 5 6 7 8 

    से 

From 

तक 

To 

    

          

 

* सीपीएसई/मोंत्रालर्/एसपीएसई/दनर् क्ता द्वािा जािी दवदशष्ट कार्ातलर् आिेश के अनुसाि ही ह ना िादहए 

   Should be exactly as per specific office order issued by the CPSE/Ministry/SPSE/Employer 

** दनजी के्षत्र-सीटीसी/पारिश्रदमक/प्राि परिलस्िर्ाों  

    Private Sector-CTC/remuneration/emoluments drawn 

 

कृपर्ा ध्यान िें : पि ों क  सबसे हाल के कार्तिाि के क्रम में िशातर्ा जाना िादहए। 

NB: the Positions should be indicated in order of the most recent assignments. 

न ट: 1. आवेिन पत्र में प्ररु्क्त सिी सोंदक्षि रूप ों का पूणत रूप फूटन ट र्ा अलग अनुलग्नक में उपरु्क्त रूप से स्पष्ट दकर्ा जाना 

िादहए। 

Note: 1. Full form of all abbreviations used in the application form should be suitably explained in footnotes 

or in a separate attachment. 
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6. (क) क्या आप वततमान में दजस सोंगठन में कार्तित हैं, उसके अलावा दकसी अन्य सोंगठन में ग्रहणादिकाि िखते हैं? हाँ/नही ों 

(a)  Do you hold lien in any organization other than where currently working? Yes/No   

 

र्दि हाँ/If yes: 

क) उस सोंगठन का नाम दजसमें ग्रहणादिकाि है : _____________________ 

a) Name of the organization in which the lien is held: _______________ 

ख) ग्रहणादिकाि िािण किने की दतदि: ___________________________ 

b) Date from which the lien is held: __________________________________ 

 

(ख) क्या आप प्रदतदनरु्स्क्त पि हैं?                       हाँ/नही ों 

(b)  Are you on Deputation?                                                                                     Yes/No      

र्दि हाँ/If yes: 

क)  मूल सोंगठन का नाम: ___________________________________ 

a) Name of the parent organization: ______________________________ 

ख)  प्रदतदनरु्स्क्त पि आने की दतदि: ____________________________ 

b) Date from which on deputation: _______________________________ 

 

7. (क) क्या दपछले 10 वषों के िौिान आवेिक क  क ई शास्ि/िोंड दिर्ा गर्ा िा?                     हाँ/नही ों 

(a) Whether, any penalty/punishment was awarded to the applicant during the last 10 years.                                                                                                       

                                                                                                                          Yes/No 

र्दि हाँ, त  उसका ब्यौिा िें   

If yes, the details thereof         i) दसदवल/आपिादिक / Civil/Criminal 

                                               ii) दविागीर् जाँि / Department Inquiry 

 

(ख) क्या आवेिक के सोंज्ञान में उसके दवरुद्ध क ई दसदवल र्ा आपिादिक काितवाई र्ा जाँि िल िही है? हाँ/नही ों 

(b) Whether any civil or criminal action or inquiry is going on against the applicant  

as far as his/her Knowledge goes                                                                                   Yes/No 

 र्दि हाँ, त  उसका ब्यौिा िें   

 If yes, the details thereof         i) दसदवल/आपिादिक / Civil/Criminal 

                                               ii) दविागीर् जाँि / Department Inquiry 

                                                              

मैं प्रमादणत किता/किती हँ दक मेिे द्वािा कॉलम 1 से 7 में दिर्ा गर्ा दवविण, जहाँ कही ों लागू ह ों, मेिी सवोत्तम जानकािी एवों दवश्वास 

के अनुसाि सत्य है। 

I certify that the details furnished by me in Columns 1 to 7, wherever applicable, are true to the best of my 

Knowledge & belief.  

 

(आवेिक का नाम एवों हिाक्षि) 

(Name & signature of the Applicant) 

 

राज्य सार्वजनिक के्षत्र के उद्यम  ंके आरे्दक  ंसे आर्श्यक अनतररक्त जािकारी 

ADDITIONAL INFORMATION REQUIRED FROM THE APPLICANTS OF STATE PUBLIC SECTOR ENTERPRISES 

 

8. दजस कैलेंडि वषत में पि दवज्ञादपत है, उससे पहले के तीन दवत्तीर् वषों के दलए कों पनी का वषतवाि लेखापिीदक्षत वादषतक टनतओवि 

(अिातत कैलेंडि वषत 2025 में दवज्ञादपत पि के दलए 2021-22, 2022-23, 2023-24)। 
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Year wise audited Annual Turnover of the company for three financial years preceding the calendar year in 

which the post has been advertised (i.e. 2021 – 22, 2022-23, 2023-24 for a post advertised in the calendar 

year 2025). 

 

वषत 

Year 

वह कों पनी, दजसमें उम्मीिवाि कार्तित है/िा 

Company in which candidate is /was serving  

कों पनी का वादषतक टनतओवि औि दवत्तीर् वषत 

Annual Turnover of the Company & Financial Year  

   

    

(i) कृपर्ा कों पनी की वेबसाइट का रू्.आि.एल. तिा कों पनी का सी.आई.एन. (कॉपोिेट पहिान सोंख्या) प्रिान किें  

Please provide URL of the company website & CIN (Corporate Identify Number) of company 

(क) रू्.आि.एल. (कों पनी वेबसाइट का पता) __________ 

(a) URL (company Website address) ______________ 

(ख) सी.आई.एन. (कॉपोिेट पहिान सोंख्या) ____________ 

(b) CIN (Corporate Identify Number) _______________ 

 

(ii) मैं प्रमादणत किता/किती हँ दक मैं कम से कम ब डत िि से ठीक नीिे के िि पि काम कि िहा/िही हँ: 

हाँ / नही ों 

I certify that I am working at a post at least at a level immediately below the Board Level: 

Yes/No 

कृपर्ा अपना डी.आई.एन. (दनिेशक पहिान सोंख्या) ___________ 

Please provide your DIN (Director Identification Number) ___________ 

(र्दि लागू ह /if applicable) 

मैं प्रमादणत किता/किती हँ दक मेिे द्वािा कॉलम 1 से 8 तक दिर्ा गर्ा दवविण, जहाँ कही ों िी लागू ह ों, मेिी सवोत्तम जानकािी के 

अनुसाि सत्य है। इसके अदतरिक्त, मैं र्ह िी प्रमादणत किता/किती हँ दक मैं इस पि के दलए दवज्ञापन में दनिातरित पात्रता मानिोंड ों 

क  पूिा किता/किती हँ। 

I Certify that the details furnished by me in columns 1 to 8, wherever applicable, are true to the best of my 

knowledge. In addition, I further certify that I meet the eligibility criteria as prescribed in the advertisement 

for this post. 

 

 

 

(आवेिक का नाम एवों हिाक्षि) 

(Name & Signature of the Applicant) 
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निजी के्षत्र के आरे्दक  ंसे आर्श्यक अनतररक्त जािकारी 

ADDITIONAL INFORMATION REQUIRED FROM THE APPLICANTS OF PRIVATE SECTOR 

 

8. दजस कैलेंडि वषत में पि दवज्ञादपत है, उससे पहले के तीन दवत्तीर् वषों के दलए कों पनी का वषतवाि लेखापिीदक्षत वादषतक 

टनतओवि (अिातत कैलेंडि वषत 2025 में दवज्ञादपत पि के दलए 2021-22, 2022-23, 2023-24)। 

Year wise audited annual Turnover of the company for three financial years preceding the calendar 

year in which the post has been advertised (i.e. i.e. 2021 – 22, 2022-23, 2023-24 for a post advertised 

in the calendar year 2025). 

वषत 

Year 

वह कों पनी, दजसमें उम्मीिवाि कार्तित है/िा 

Company in which candidate is /was serving  

कों पनी का वादषतक टनतओवि औि दवत्तीर् वषत  

Annual Turnover of the Company & Financial Year  

   
    

(i) कृपर्ा कों पनी की वेबसाइट का रू्.आि.एल. तिा कों पनी का सी.आई.एन. (कॉपोिेट पहिान सोंख्या) प्रिान किें  

Please provide URL of the company website & CIN (Corporate Identify Number) of company 

(ग) रू्.आि.एल. (कों पनी वेबसाइट का पता) ______________________ 

(c) URL (company Website Address) ______________________ 

(घ) सी.आई.एन. (कॉपोिेट पहिान सोंख्या) _______________________ 

(d) CIN (corporate Identify Number) _______________________ 

 

(ii) मैं प्रमादणत किता/किती हँ दक मैं कम से कम ब डत िि से ठीक नीिे के िि के पि पि काम कि िहा/िही हँ: 

हाँ / नही ों 

I certify that I am working at a post at least at a level immediately below the Board Level: 

Yes/No 

कृपर्ा अपना डी.आई.एन. (दनिेशक पहिान सोंख्या) प्रिान किें  _________________ 

Please provide your DIN (Director Identification Number) __________________ 

(र्दि लागू ह /If applicable) 

(iii) क्या दजस कों पनी में मैं काम कि िहा/िही हँ वह स्टॉक एक्सिेंज में सूिीबद्ध है       हाँ/नही ों 

Whether the company in which I am working is listed on the stock exchange:      Yes/No 

स्टॉक एक्सिेंज / Stock Exchange_________________________ 

सूिीकिण का प्रमाण ___________________ पि िेखा जा सकता है (कृपर्ा रू्.आि.एल. प्रिान किें ) 

Proof of listing may be accessed over_____________ (please provide URL) 

(iv) आरु् औि शैदक्षक र् ग्यता के प्रमाण के दलए स्व-सत्यादपत प्रदतर्ाों (सोंलग्न) 

Self- attested copies for proof of age and educational qualifications (enclosed) 

 

मैं प्रमादणत किता/किती हँ दक मेिे द्वािा कॉलम 1 से 8 में दिर्ा गर्ा दवविण, जहाँ कही ों िी लागू ह ों, मेिी सवोत्तम जानकािी के 

अनुसाि सत्य है। इसके अदतरिक्त, मैं र्ह िी प्रमादणत किता/किती हँ दक मैं इस पि के दलए दवज्ञापन में दनिातरित पात्रता मानिोंड ों 

क  पूिा किता/किती हँ। 

I certify that the details furnished by me in Columns 1 to 8, wherever applicable, are true to the best of my 

knowledge. In addition, I further certify that I meet the eligibility criteria as prescribed in the advertisement 

for this post. 

 

(आवेिक का नाम एवों हिाक्षि) 

(Name & Signature of the Applicant) 
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सत्यापन 

Verification 

 

(सी.पी.एस.ई./केन्द्र सरकार/संघ के सशस्त्र बल/अखिल भारतीय सेर्ाएं/एस.पी.एस.ई. के नलए पदिानमत अनिकारी द्वारा 

भरा जाए) 

(To be filled in by the designated officer for CPSE/Central Government/Armed Forces of the Union/All 

India Services/SPSE) 

 

प्रमादणत दकर्ा जाता है दक ऊपि दिए गए दवविण की जाँि की गई है तिा आदिकारिक रिकाडत के अनुसाि सही पार्ा गर्ा है। 

It is certified that the particulars furnished above have been scrutinized and found to be correct as per official 

records. 

 

 

सक्षम प्रादिकािी के हिाक्षि औि पिनाम 

िूििाष सोंख्या औि ई-मेल पते के साि 

Signature & Designation of the Competent Authority 

With Telephone No. & e – mail address  

 

 


