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अनसूुची-८ 

(दफा २४ को उपदफा (२) सँग सम्बन्धित) 
स्थानीय सेवाका कर्मचारीको वैयन्िक वववरण फारर्को ढाचँा 

(ससटरोल) 
संलग्न गनुम पने कागजातहरुः 
(१) शैन्िक योग्यता र नेपाली नागररकताको प्रर्ाणपत्रहरूको प्रर्ान्णत 

प्रसतसलवप (सेवा प्रवेश गनुम पूवमको उरे्र खलेुको शैन्िक योग्यता र 
नागररकता हनुपुने) । 

(२) यस अन्ि सरकारी सेवार्ा रही स्थायी पदर्ा कार् गरेको भए सोको 
वववरण स्पष्टसँग उल्लेख गरी ततस्म्बधिी कागजातहरूको प्रर्ान्णत 
प्रसतसलवप ।  

(३) सम्बन्धित कायामलयबाट ससटरोल दताम गरी प्रर्ान्णत गरी ददन े भने्न 
व्यहोराको पत्र।  

(४) कायामलयर्ा शरुू स्थायी सनयनु्ि हुँदाको हान्जरी भएको जानकारी पत्र।  
(५) स्थायी सनयनु्ि हुँदा पेस गरेको सनरोगीता र शपथ ग्रहणको प्रर्ान्णत 

प्रसतसलवप ।  
(६) प्रदेश लोकसेवा आयोगको ससफाररस पत्रको सक्कलै वा प्रर्ान्णत 

प्रसतसलवप।  
(७) तासलर्को प्रर्ाणपत्रको प्रर्ान्णत प्रसतसलवप र अधय कागजातहरूको 

प्रसतसलवप ।  
कर्मचारीको नार् नेपालीर्ा (देवनागरी सलवप)............................... 

अंग्रजेीर्ा (BLOCK LETTER)................................................ 

कर्मचारी सङ्कते नम्बर (प्रदेश वकताबखानाले भने) 
 

नेपाली 
अङ्कर्ा 

अंग्रजेी अङ्कर्ा 

द्रष्टव्युः कम्तीर्ा पसन A4 साइजको नेपाली कागजर्ा वैयन्िक वववरण छावपएको 
हनु ुपनेछ।  
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फारार् नं. ०१ 

वैयन्िक वववरण 

.......................स्थानीय तह 

....................... कायामलय 
१. स्थानीय सेवाका कर्मचारीको पूरा नार् र थर  

नेपालीर्ाुः (देवनागरी सलवप)........................................... 

अंग्रजेीर्ाुः (BLOCK LETTER).................................... 

जधर् सर्सत वववरणुः(वव.सं.)......./....../...(ई.सं.)......./...../.... 

नागररकता नं. ..................जारी न्जल्ला................जारी सर्सत ...... 

राविय पररचयपत्र नं...........जारी न्जल्ला.......जारी सर्सत..........रि सरू्ह.... 

बाबकुो नार्, थर: (नेपालीर्ा) ...............................पेशा............... 

 (अंग्रजेीर्ा)................................पेशा.............. 

 बाजेको नार्, थर: (नेपालीर्ा) ..............................पेशा............... 

(अंग्रजेीर्ा) ...................................पेशा............... 

आर्ाको नार्, थर: (नेपालीर्ा) .............................पेशा............... 
     (अंग्रजेीर्ा) ..............................पेशा............... 
वववावहत भए पसत/पत् नीको नार् नपेालीर्ा).................पेशा............... 
  (अंग्रजेीर्ा).............................................. 
छोरीको संखयाुः ......  छोराको संखयाुः ...... 

नार् थर.................  नार् थर................. 
२.  ठेगाना सम्बधिी वववरण  

स्थायी ठेगाना अस्थायी ठेगाना 

प्रदेश नेपालीर्ा अंग्रजेीर्ा नेपालीर्ा अंग्रजेीर्ा 

न्जल्ला:     

गा.पा./न.पा.     

कर्मचारीको हालसालै 

खिखचएको दवैु कान दखेिने 

पासपोर्म साईजको 

फोर्ो(खसर्रोल प्रर्ाखित गने 

अखिकारीले फोर्ो सर्ेत 

प्रर्ाखित गरेको हुनुपनेछ)। 

कर्मचारीको हालसालै 

खिखचएको दवुै कान देखिने 

पासपोर्म साइजको फोर्ो 

(खसर्रोल प्रर्ाखित गने 

अखिकारीले फोर्ो सर्ेत 

प्रर्ाखित गरेको हुनुपनेछ)। 
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वडा नं.     

टोल/र्ागम     

िर/ब्लक 
नं. 

  

सम्पकम  
फोन/र्ो.नं. 

  

ईरे्लठेगानाुः  

 
३. सवुविा पाउन ेगरी पररवारका सदस्य र्ध्ये इच्छाइएको कुनै एक व्यन्िको पूरा 

नार् थरुः 
नेपालीर्ाुः (देवनागरी सलवप)......................................................... 
अंग्रजेीर्ाुः (BLOCK LETTER) ............................................ 
कर्मचारीको सनजसँगको सम्बधिुः .............................................. 
ठेगानाुः प्रदेश.....................न्जल्लाुः ...............गा.पा./न.पा. ...............   
वडा नं. ............ टोल/र्ागम ........................ िर/ब्लक नं.......... 
इच्छाइएको व्यन्िकोुः 
नागररकता नं.(उपलब्ि भए सम्र्)...........जारी न्जल्ला......जारी सर्सतुः...... 
 

४. अधय वैयन्िक वववरण  
सलङ्ग ........िर्म ....... जात/जातीुः ........हसुलयाुः........... रि सरू्हुः......... 
रू्लुः वहर्ाली (  )        पहाडी (  )     तराई/र्िेश(  ) 

(क) आददवासी/जनजातीुः हो ( )  होइन ( ) हो भने कुन जात ......... 
(ख) र्िेशीुः हो ( )  होइन ( )  हो भने वववरण ......................... 
(ग) दसलतुः हो ( ) होइन (  ) हो भन ेकुन जात ......................... 
(ि) वपछसडएको न्जल्ला(िेत्र) हो ( )होइन ( )  हो भने कुन न्जल्ला.... 
(ङ) अपाङ्गता हो (  ) होइन (  )  हो भने कुन वकससर्को ......... 
प्रदेश लोक सेवा आयोगको ससफाररश हुँदा र्ासथ उन्ल्लन्खतर्ध्ये कुन 
वगमर्ा भएको हो ? 
(क), (ख),  (ग), (ि), (ङ) खलुा/र्वहला 
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५. भाषाको दिता सम्बधिी वववरण  
(क) स्थानीय भाषा सम्बधिी ज्ञान           र्ातभृाषा ................... 

क्र. सं. 
भाषाको 
नार् 

लेखाई िर्ता पढाई िर्ता बोलाई िर्ता 

असत  
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 
असत  
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 
असत  
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 

           
           

(ख) ववदेशी भाषा सम्बधिी ज्ञान   

क्र.सं. 
भाषाको 
नार् 

लेखाई िर्ता पढाई िर्ता बोलाई िर्ता 
असत 
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 
असत 
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 
असत 
उत्तर् 

उत्तर् सार्ाधय 

           
           

६. कर्मचारीको शरुू स्थायी सनयनु्िको वववरण  
    कायामलयको नार् र ठेगानाुः ..................................................... 
    सनयनु्ि सर्सतुः ...............सनणमय सर्सतुः.................हान्जरी सर्सतुः........ 

सेवाुः ..................सरू्हुः........................उपसरू्हुः..................... 
    तहुः........................पदुः...............प्राववसिक(  ) अप्राववसिक (  ) 

७. यस अन्ि सरकारी सेवार्ा रही स्थायी पदर्ा कार् गरेको भए सोको वववरण  
    कायामलयको नार् र ठेगानाुः ..................................................... 

सनयनु्ि सर्सतुः ...............सनणमय सर्सतुः.................हान्जरी सर्सतुः........ 
    सेवाुः ................सरू्हुः ....................उपसरू्हुः......................... 
    शे्रणी/तहुः ................पदुः............प्राववसिक ( ) अप्राववसिक ( ) 

८. अधय वववरणुः 
(क) बह ुवववाह/बाल वववाह गरेको छ/छैन छ भने पसत/पत् नीको नार् 

लेख्नहुोस ्....... 
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(ख) पसत वा पत् नीले ववदेशी र्लुकुको स्थायी आवासीय अनरु्सत 
(DV/PRवा अधय) सलए/नसलएको वा सोको लासग दरखास्त 
ददए/नददएको वववरण: छ (  ) छैन (  ) 
(१) स्थायी आवासीय अनरु्सत सलएको भए देशको नार्ुः 

..................... र सलएको सर्सत:............................... 
(२) स्थायी आवासीय अनरु्सतका लासग दरखास्त ददएको भए देशको 

नार्ुः..................... दरखास्त ददएको सर्सतुः ........ 
(ग) कुनै सरकारी बक्यौता सतनम बाँकी छ/छैन बाँकी भए सोको 

वववरण:................ 
(ि) सम्बन्धित कर्मचारीको ववशेष योग्यता र िर्ताुः ....................... 

र्ासथ लेन्खएको वववरण ठीक छ । सरकारी सेवाको सनसर्त्त अयोग्य 
हनुे गरी र्लाई कुनै सजाय भएको छैन । कुनै कुरा झटु्टो लेन्खएको 
वा जानाजानी साँचो कुरा दबाउन ेलकुाउन ेउदे्दश्यले लेन्खएको ठहरे 
कानून बर्ोन्जर् सजाय स्वीकार गनेछु, साथै कर्मचारी आचार संवहता 
पालना गनम प्रसतबद्ध छु भनी सवहछाप गनेुः 
 
कर्मचारीको प्रर्ान्णत गने कायामलय 
कर्मचारीको दस्तखत प्रर्खुको नार्, थर:......... 
(बढुी औलँाको छाप).............. दस्तखत: ............ 

 

 

 

 कायामलयको छाप 

कर्मचारी सङ्कते नम्बर (प्रदेश वकताबखानाले भने) 

 

नेपाली अङ्कर्ा 

 

अंग्रजेी अङ्कर्ा 

 

दाया ँ बायाँ 

  

         

         

ववभागीय प्रर्खु वा असिकार प्राप्त  

असिकृतको दस्तखतुः-............. 
नार्ुः................................... 
पदुः ................................. 
सर्सतुः ................................ 
कायामलयको छापुः 
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फारार् नं. ०२ 

(क) सेवा सम्बधिी वववरण                                      

क्र. 
सं. 

सेवा सरू्ह/उप 
सरू्ह 

पद 
र 
तह 

कायामलयको 
नार् र 
ठेगाना 

नयाँ सनयनु्ि/ 
सरवा/ 
बढुवा 

सनणमय 
सर्सत 

बहाली सर्सत 
(हान्जरी 
सर्सत) 

        

        

        

        

        

फारार् नं. ०३ 

(ख) शैन्िक योग्यता/तासलर्/सेसर्नार/सम्रे्लन सम्बधिी वववरण   

क्र. 
सं. 

शैन्िक योग्यता 
वा उपासि 

अध्ययनको 
ववषय वा 
संकाय 

उत्तीणम 
गरेको 
साल 

प्राप्त 
शे्रणी 

न्शिण 
संस्था/पररषद्/ववश्वववद्यालयको 

नार् र देश 
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फारार् नं. ०४ 

(ग) ववभषूण, प्रशंसा पत्र र परुस्कारको वववरण                     

क्र. 
सं. 

ववभषूण/प्रशंसा 
पत्रको वववरण 

प्राप्त 
सर्सत 

ववभषूण/प्रशंसा 
पत्र पाएको 
कारण 

सहसुलयत 

     

     

     

     

     

फारार् नं. ०५ 
(ि) ववभागीय सजायको वववरण                                   

क्र. 
सं. सजायको प्रकार 

सजायको 
आदेश 
सर्सत 

पनुरावदेनको  
कैवफयत 

ठहर सर्सत 
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फारार् नं. ०६ 

(ङ) सबदा र औषसि उपचारको वववरण                                                                    

वववरण 
िर सबदा सबरार्ी सबदा प्रसूसत/प्रसूसत 

स्याहार सबदा अध्ययन सबदा असािारण सबदा बेतलबी सबदा गयल 
अवसि 

उपचार 
खचम 

सलएको 

कैवफ 
यत 

जम्र्ा खचम बाँकी जम्र्ा खचम बाँकी जम्र्ा खचम बाँकी जम्र्ा खचम बाँकी जम्र्ा खचम बाँकी जम्र्ा खचम बाँकी देन्ख सम्र् सर्सत रकर्  
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फारार् नं. ०७ 

(च) वगीकृत िेत्रहरूर्ा कार् गरेको वववरण  

क्र. 
सं. 

अवसि पदस्थापन 
भएको 

स्थान वा 
िेत्र 

कार् 
गरेको 
स्थान 
वा 
िेत्र 

यो न्चधह () ददई कार् गरेको 
िेत्रको वगम जनाउने 

कैवफयत 
देन्ख सम्र् 

क 
वगम 

ख 
वगम 

ग 
वगम 

ि 
वगम 

ङ 
वगम 

           

           

           

           

           

           

फारार् नं. ०८ 

(छ) र्ासथ उल्लेख भए देन्ख बाहेकका वववरणहरू थपिट गनुम पने भए प्रदेश 
वकताबखानाले भने 

(1) ठेगाना पररवतमन सम्बधिी वववरण: 
(2) इच्छाइएको व्यन्ि पररवतमन भएर्ा सोको वववरण: 
(3) अधय कुनै वववरण थपिट भएर्ा सोको वववरण: 

सम्बन्धित कर्मचारीको   प्रर्ान्णत गने असिकारीको 
नार्, थर: ... ... ... ... ... ...   नार्, थर: ... ... ... ... 
पद: ... ... ... ... ... ... ......  पद: ... ... ... ... ... ...  
तह: ... ... ... ... ... ... ... ... ..  तह: ... ... ... ... ... ...  
दस्तखत: ... ... ... ... ... ... ... .  दस्तखत: ... ... ... ... . 

सर्सत: ... ... ... ... ... ... ... ... .  सर्सत: ... ... ... ... ...  


