
േകരള കര്ഷക െതാഴിലാളി േക്ഷമനിധി േബാര്ഡ് 
പര്സവാനുകൂലയ്ത്തിനുള്ള  അേപക്ഷ 

1. അേപക്ഷകയുെട േപരും മുഴുവന്    
 വിലാസവും     : 

 

  പിന്േകാഡ് 

2. അംഗതവ്നമ്പര്     : 
3. രജിസ് േടര്ഷന്  തീയതി   : 
4. അംശാദായമടച്ച കാലം   :  ................... മുതല്  ........................വെര 
5. അേപക്ഷ തീയതിക്ക്  അംശാദായ 

കുടിശ്ശികയുേണ്ടാ ?   : 
6. പര്സവം നടന്ന സ്ഥലം തീയതി   : 
 തീയതി     : 
 സമയം     : 
7. എതര്ാമെത്ത പര്സവമാണ്   : 
8. അേപക്ഷേയാെടാപ്പം ഹാജരാക്കുന്ന  
 പര്മാണങ്ങള്  :   1)  പാസ്ബുക്കിെന്റ  പകര്പ്പ് 
  2)  ആശുപതര്ി  അധികൃതരുെട 
   സര്ട്ടിഫിക്കറ്റ്/കഞ്ഞിെന്റ  
    ജനനസര്ട്ടിഫിക്കറ്റിെന്റ 
   സാക്ഷയ്െപ്പടുത്തിയ  പകര്പ്പ് 

സതയ്പര്സ്താവന 

േമല്  കാണിച്ച വിവരങ്ങള്  സതയ്മാെണന്നും േകരള സംസ്ഥാനെത്ത മെറ്റാരു െതാഴിലാളി 
േക്ഷമനിധി പദ്ധതിയില്നിന്നുംപര്സവാനുകൂലയ്ംൈകപ്പറ്റിയിട്ടിെലല്ന്നുംഇതിനാല്സാക്ഷയ്െപ്പടുത്തിെക്കാള്ളുന്നു. 

 

        േപര്: 

സ്ഥലം : 
തീയതി :       ഒപ്പ്/വിരലടയാളം : 

െവല്െഫയര്  ഫണ്ട് ഓഫീസറുെട ശുപാര്ശ 

 

സ്ഥലം : 
തീയതി :       െവല്െഫയര്  ഫണ്ട് ഓഫീസര്  

 


