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zpnanded.in 

Official Website of  Zilla Parishad, Nanded. 
 

0�द:-   /    /20 
1कायार्लयाचे नावः __________________________________________________ 
2माह�तीचा तपशीलः- नोट�स / ट�डर / इतर / (बरोबर माह�तीवर √ अशी �टक करा.)  
3यांच्या व्य�त�रक्त(तपशील �लहा): 
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________ 
  
4वेबसाईटवर�ल �लकं (Tital):-  
5मराठ�:- 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
11इंग्रजी :  
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
 
18प्र�सध्द�चा कालावधी :-  
19�दनांक पासुन :- ______________________पय�त :- ______________________  
 
20तपशीला �वषयी थोडक्यात माह�ती : 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
Website Upload Form zpnanded.in                                                                                   2 | P a g e 



 
22अ�धका-याचा संपकर् ः-  
23नाव व पदनाम : __________________________________________________ 
 
24फोन नंबर/मोबाईल नंबर : 
__________________________________________________________________ 
 
25सोबत जोडावयाची कागदपत्रेः-  
1. अ�धका-याच्या स्वा�र�सह माह�तीची प्रत (झेरॉक्स कॉपी)  
2. सॉफ्ट कॉपी (�सडी अथवा पेन ड्राईव मध्ये)  
 

28प्रमाणपत्र 

 
29प्रमा�णत करण्यात येते क�, िजल्ह्याच्या सकेंत स्थळावर (zpnanded.in) 

टाकण्यासाठ� सादर करण्यात आलेल� माह�ती योग्य व अचकु असल्याची खात्री या 
कायार्लयाकडून करण्यात आलेल� आहे. कर�ता सादर केलेल� माह�ती िजल्हा सकेंत स्थळावर 
उपलब्ध करून देणे योग्य राह�ल. 

 

   स्वा�र�  
 
31नाव व पदनाम  

(नोटः- व�रल सवर् माह�ती भरणे बंधनकारक आहे. अपुर� माह�ती ग्राह्य धरल� जाणार नाह�.) 
__________________________________________________________________ 
34कायार्लयीन उपयोगासाठ� :  
39संबधीत �वभागाकडून माह�तीच्या अचुकतेबाबच्या प्रमाणपत्रानुसार प्राप्त माह�ती िजल्ह्याच्या 
संकेत स्थळावर ( zpnanded.in ) उपलब्ध करून देणे य़ोग्य राह�ल.  
    
          Signature, 

District Website Administrator, 
Zilla Parishad, Nanded. 
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