
 
 
 

  

APS Livehood Project Form  

संजीिवका प�रयोजना के लाभाथ� के िलए प्रपत्र 

Address: Association for Progressive Society, Village Kataila, District Ghazipur, State UP 233305 
Email: apsforhumanity@gmail.com 

Website: apsforhumanity.com 
 

नाम: ____________________________ 

 

पता: ____________________________ 

 

संपकर्  संख्या: ____________________ 

 

आय:ु ____________________________ 

 

िश�ा: _________________________ 

 

जाित: ____________________________ 

 

िलविलह�ड प�रयोजना का ल�य: ____________________________ 

 

कौशल और अनुभव: ____________________________ 

 

 

 

mailto:apsforhumanity@gmail.com


 

 

प�रयोजना में भाग लेने के िलए क्यों इच्छुक हैं: ____________________________ 

 

प�रयोजना में भाग लेने से आपके अनमुािनत लाभ: ____________________________ 

 

आपके प�रवार का सहारा: ____________________________ 

 

आपक� पणूर्कािलक उपलब्धता: ____________________________ 

 

कृपया नीचे िदए गए सा�ात्कार ितिथ और समय के िलए उपलब्धता क� जानकारी दें: 

 

सा�ात्कार ितिथ: ____________________________ 

 

समय: ____________________________ 

 

उपलब्धता: ____________________________ 

 

ध्यान दें: यह प्रपत्र िसफर्  आवेदन का एक प्रा�प ह ैऔर आपके लाभ के िलए आवश्यक दस्तावेजों के साथ 
सम्बंिधत िनणर्यक कायर्वाही के िलए प्रयोग िकया जाएगा। 

 

आवेदक के हस्ता�र तारीख 

 

 
 
 


