


आईसीएमआर-राष्ट्रीय असंचारी रोग कायाान्वयन अनुसंधान संस्थान, जोधपुर-340005 

जीवन प्रमाण–पत्र 

 

क) पेंशनभोगी द्वारा जीवन प्रमाण–पत्र प्रस्तुत ककया जाए   
1. पेंशनभोगी/पेंशनभोगी परिवाि का नाम    

2. पीपीओ नंबि    

3. पेंशनभोगी की जन्म–तिथि    

4. सिकािी सेवा का कार्यभाि ग्रहण किने की िािीख   

5. सेवातनवतृ्ति की िािीख   

6. पेंशनभोगी के पैन कार्य का नंबि   

7. पेंशन परिवाि के मामल ेमें, (मूल) पेंशनभोगी की मतृ्रु् की िािीख  

8. परिवाि पेंशनभोगी की जन्म–तिथि  

9. बचि बैंक खािा संख्र्ा  

10. वियमान पिा  

11. पेंशनभोगी/परिवाि पेंशनभोगी का मोबाइल नंबि  

12. पेंशनभोगी/परिवाि पेंशनभोगी की ई–मेल आईर्ी  

 

 

ख) अधधकृत अधधकारी द्वारा जीवन प्रमाण–पत्र:   
 

प्रमाणणि ककर्ा जािा है कक मैंने पेंशनभोगी श्रीमान/श्रीमिी ...................................(पेंशनभोगी का नाम) को देखा 
है, जो पेंशन भुगिान नंबि ........................................के धािक हैं औि वे इस िािीख िक जीत्तवि हैं।   

 

पेंशनभोगी के नमूना हस्िाक्षि   
 

स्िान: ………………..  

िािीख: ………………….    

 

अथधकृि अथधकािी/जानकाि व्र्क्ति के हस्िाक्षि   
नाम: …………………  

पदनाम: ……………….   

मोहि: ........................... 
 

 
 

 

 

 

 

 

 



आईसीएमआर-राष्ट्रीय असंचारी रोग कायाान्वयन अनुसंधान संस्थान, जोधपुर 
जीवन प्रमाण–पत्र 

 

ग) बेरोज़गार प्रमाण–पत्र:   
**मैं घोषणा कििा/कििी हूूँ कक मैंन े नवम्बि............... स े अतटूबि .............की अवथध के दौिान ककसी कें द्रीर्/िाज्र् 

सिकाि/पीएसर्ू के ककसी संस्िान से र्ा स्िानीर् फंर् स ेककसी भी कार्य–सकिर्िा के ललए कोई पारिश्रलमक नही ंललर्ा है। 
**मैं घोषणा कििा/कििी हूूँ कक मैं उति अवथध के दौिान .............................कार्ायलर् में तनर्ुति हुआ/हुई र्ा पुनतनयर्ुति ककर्ा 
गर्ा/गई ििा ............... रुपरे् की पारिश्रलमक प्राप्ि हुई है। 
**मैं घोषणा कििा/कििी हूूँ कक मैंने ईपीएफ संगठन स ेमंजूिी प्राप्ि किने के पश्चाि/प्राप्ि ककए बबना भािि के बाहि ककसी भी 
सिकाि के अधीन कोई भी िोज़गाि स्वीकाि नहीं ककर्ा है। (केवल प्रिम शे्रणी (Class 1) अथधकािी द्वािा प्रस्िुि ककर्ा जाना 
अतनवार्य है।)  
**जो लागू न हो उस ेहटा दें। 
 

  
स्िान: ………………..  

िािीख: ………………….    

 

पेंशनभोगी के हस्िाक्षि   
नाम: …………………  

पीपीओ नंबि: ……………….   

 

 

घ) पुनर्वावाह/अर्ववाहहत का प्रमाण–पत्र (जो भी लागू हो) 
मैं र्ह घोषणा कििा/कििी हूूँ कक त्तपछले बािह महीनों में मेिा त्तववाह नही ंहुआ है।   

 

स्िान: ………………..  

िािीख: ………………….    

 

पेंशनभोगी के हस्िाक्षि   
नाम: …………………  

पीपीओ नंबि: ……………….   

 

 

मैं अपनी पूिी जानकािी औि त्तवश्वास के अनसुाि प्रमाणणि कििा/कििी हूूँ कक उपर्ुयति घोषणा सही है।   
 

 

स्िान: ………………..  

िािीख: ………………….    

 

अथधकृि अथधकािी/जानकाि व्र्क्ति के हस्िाक्षि   
नाम: …………………  

पदनाम: ……………….   

 

ई–बैंक त्तवविण:    

बीएसआि कोर्:  

बैंक का पिा:  

टेलीफोन नंबि:  

बैंक शाखा की ईमले–आईर्ी:  

पीपीओ औि अन्र् संबंथधि दस्िावेज़ों की प्रति:  

स्िान:  

 

शाखा प्रबंधक के हस्िाक्षि 
िािीख: 



 

आईसीएमआर-राष्ट्रीय असंचारी रोग कायाान्वयन अनुसंधान संस्थान   

न्र्ू पाली िोड़, जोधपुि-340005   
 

1. पेंशनभोगी का नाम: …………………………………..   

2. सीजीएचएस कार्य नंबि (अगि लागू हो िो) : ……………………………….  

3. विेन स्िि: …………………………………………..  

4. अंतिम मूल विेन: …………………………………… 

5. सेवातनवतृ्ति की िािीख: ………………………………..  

6. ………………………………………………िक वैध   

7. पिा: ......................................................................... 

8. अंतिम पदनाम: ……………………………………… 

9. परिषद मुख्र्ालर्/कार्ायलर्: …………………………..  

10. मोबाइल नंबि: ……………………………………...  

 

 

 

 

संलग्न: 1. आधाि कार्य/Aadhaar Card 

2. पनै कार्य/ PAN Card 

3. िद्द चेक / Cancelled Cheque 




