


पǐरͧशçट - I 

टाइͪपगं / कौशल परȣ¢ा मɅ उपिèथत होने स ेछूट चाहने वाले Ǒदåयांग åयिÈतयɉ (बɅचमाक[  
Ǒदåयांगता) वाले अßयͬथ[यɉ ɮवारा Ĥèतुत ͩकए जान ेवाले ͬचͩक×सा Ĥमाण-पğ का ĤाǾप 

 

Ĥमाͨणत ͩकया जाता है ͩक Įी / Įीमती / कुमारȣ ___________________________________ पुğ / पुğी / 

प×नी Įी _____________________________________________________ रोग / Ǒदåयांगता से पीͫड़त हɇ 

________________________________________। 

नैदाǓनक Ǔनदान (ÈलȣǓनकल डायÊनोͧसस) िजसके पǐरणाम èवǾप उÛहɅ Ǔनàनͧलͨखत Ǒदåयांगताएँ हɇ (Ǒदåयांगता का 

संͯ ¢Üत ͪववरण): _____________________________________________________________________ 

_________________________________________________________। 

यह एक èथायी Ǒदåयांगता है और उनकȧ Ǒदåयांगता कȧ माğा _______ % बनती है। 
इस Ǒदåयांगता से टाइपलेखन (टाइͪपगं) मɅ बाधा आने कȧ संभावना है (ͪवͧशçट ͪववरण दɅ): 
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

ͧसͪवल सज[न के हèता¢र: 
 
नाम:  
 
(काया[लयी मुहर) 
 
èथान:  
 
Ǒदनांक:  

 
अßयथȸ के हèता¢र: 
 
नाम:  
 
अनुĐमांक: 

अßयथȸ का फोटो िजसमɅ शरȣर 
के Ĥभाͪवत Ǒहèसे के साथ 

चेहरा èपçट Ǒदखे 





ANNEXURE-I 

Form of Medical Certificate to be produced by the Persons with Benchmark Disabilities 

candidates who seek exemption from appearing in the Typing/Skill Test 

This is to certify that Sh./Smt./Kum  son/daughter/wife of Shri is 

suffering from  . 

Clinical diagnosis as a result of which he/ she has the following disabilities. (Brief description of his/ 

her disabilities) 

This is a permanent disability and the extent of his/ her disability works out to  % of disability. 

This disability is likely to interfere with Typewriting (specify) 

Signature of Civil Surgeon: 

Name: 

(Official Stamp) 

Place: 

Date: 

Signature of candidate: 

Name: 

Roll Number: 

Photograph of 

candidate clearly 

showing face with 

affected portion of the 

body 


