
 

 
 

भारत इलेÈ ĚॉǓनÈ स ͧलͧमटेड/BHARAT ELECTRONICS LIMITED 

नवी मुंबई यूǓनट / NAVI MUMBAI UNIT 

(å यिÈतगत ͪववरण फॉम[/PERSONAL PARTICULARS FORM) 

(बडे अ¢रɉ मɅ भरा जाए / To be filled in Capital Letters 
 

हवालदार (सुर¢ा)/ पय[व¢ेक (सुर¢ा) के पद हेतू आवेदन पğ 
APPLICATION FOR THE POST OF  HAVILDAR(SECURITY) / SUPERVISOR ( SECURITY) 

 

 
 

 अनुदेश/Instructions : 
 

 अ] सभी कॉलम बड़े अ¢रɉ मɅ भरे जाने चाǑहए/All columns should be filled in Block Letters. 

 आ] ǒबना संलÊनकɉ के अपूण[ आवेदन-पğ रɮद कर Ǒदए जाएंग/े Incomplete applications, without enclosures will  

                  be rejected. 
 

1]            पद के ͧलए आवेदन/ Post Applied For :    ……………………………………………………………………….  
                   [                                              
2] पूरा नाम /Full Name (Įी/Mr..)  : ………………………………………............................ 
 

3] ͪपता का नाम व पेशा/Father’s Name & Occupation : ………………………………………............................. 
 

4] जÛम Ǔतͬथ/Date of Birth     : ……………………................ 

 आयु/Age as on ……….. ……………..वष[/years ….............मǑहना/.month ……….Ǒदन/.days………….. 

 ( उपरȣ आयु कȧ छूट ओबीसी उमदेवार के ͧलए 3 साल तथा 5 साल एससी/एसटȣ उमदेवारɉ केͧलए/Upper Age limit is relaxable 
 by 3 years in case of OBC candidates and 5 years in case of SC candidates.  
 

5] वैवाǑहक िèथǓत/Marital Status   :       ͪववाǑहत/Married               अͪववाǑहत/Unmarried 

 

6] वग[/Category (Ǒटक करɅ/Tick Mark)   :      GEN   SC           ST            OBC          EWS 
 

( अ.जा./अ.ज.जा/अ.ͪप.व./आ.क.व. के मामले मɅ, समुदाय का नाम एवं उप-जाǓत...................(वैध Ĥमाण-पğ कȧ    
 ĤǓतͧलͪप संलÊन करɅ) 
In case of SC/ST/OBC/EWS Name of the Community and sub-caste ……………...(Enclose copy of valid certificate) 

                                                                                                            

7] शारȣǐरक अ¢मता/Whether Physically Challenged : हा/ँYes                   नहȣं/No     
 
 
 

8] èथायी पता/Permanent Address   : …………………………………………...............  
       

        …………………………………………............... 
 

        …………………………………………................ 
 

9] पğाचार का पता/Correspondence Address  : …………………………………………...................... 
.   

        …………………………….………............................. 
 

 ………………………………….………....................... 
 

10] Ǔनवास èथान राÏय/State of Domicile  : …………................राçĚȣयता/Nationality…………….. 
 

11] दरूभाष सं/Telephone No.     :( R ) ……………..…........... (O)……………............... 
 

12] मोबाईल सं/Mobile No. (mandatory)    : …………………………………………...................... 
 

13] ई-मेल आई. डी/E-Mail ID(mandatory)  : …………………………………………......................  

 

हाल हȣ मɅ खींचा गया 
पासपोट[ साईज का       

èव-स×याͪपत फोटो 
 ͬचपकाए ं   



:2: 
 

14]  शैͯ¢क योÊयता(मैǑĚकुलेशन से आरंभ करते हुए/EDUCATIONAL QUALIFICATIONS /starting from Matriculation): 
 

ͧश¢ा/Education 
सèंथा का नाम/ 
Name of the 

Institution 

ͧश¢ा सğ     
Year Studied 

वग[/Įेणी 
Class/ 
Divn. 

शाखा/ͪवषय   
Branch / 

Discipline 

Ēेड / अकं %  
Grade / % of 

Marks स/ेFrom तक/To 

मǑैĚक परȣ¢ा/SSLC 
/Matriculation 

      

इंटरͧमͫडएट/12th Std 
      

ͫडĒी/Degree 
       

माè टर ͫडĒी/  
Master Degree  

      

अÛय/Others ……….                  
(please specify) 

      

 

15]  काय[ अनुभव (यǑद आवæ यक हो ता अलग शीट संलÊ न करɅ) / WORK EXPERIENCE(Ex-Servicemen with Minimum 15 
years Military Service experience)   (Start with the current employment and also include  duties and responsibility held 
in Army)  (Attach separate sheet, if required :  

ǓनयोÈता का नाम व पता 
Name of the employer 

and  Address 

पदनाम  
Designation 

अवͬध / Duration काय[ / िजàमेदाǐरयɉ / संपÛन 
पǐरयोजनाओ ंका संͯ ¢Üत 

ͪववरण 
Point wise  note on  duties 
& responsibilities  handled 

कुल    
अनुभव 
(वष[) 
Total 

years of 
Exp. 

स/ेFrom तक/To 

 
 

     

 
 

     

      

(यǑद आवæयकता है तो अलग शीट जोड़े / Attach separate sheets if required) 
 
 

16] £ात भाषाएं/Languages Known   : (मातभृाषा को रेखांͩ कत करɅ/Underline Mother Tongue) 

    पढना/Read  ͧलखना/Write  बोलना/Speak 
     

......................  .......................  ....................... 
     

    ......................  .......................  ....................... 
 

    ......................  .......................  ....................... 
 
 

17] कृपया Ǔनà नͧलͨखत सǑट[ͩफकेटस संलÊ न करɅ। Enclose self attested copies of the following  
 certificates as applicable: 

 a] जÛ म Ǔतथी Date of Birth Certificate b] एसएसएलसी/SSLC / मǑॅĚÈ यूलेशन Matriculation c] जाती 
 Ĥमाणपğ Caste Certificate in case of SC/ST/OBC candidates 

 d] ͫडè चाज[ ͧमͧलटरȣ सेवा बुक Discharge Book of Military Service e] वैदय Ĝाईͪवगं परवाना(ͪवकã प) 
 Valid  Driving Licence (Optional) 

 f] कंÜ युटर सा¢रता Ĥमाणपğ /Computer Literacy Certificate (Optional) g] फायर फाइटȣंग Ĥͧश¢ण 
 Ĥमाणपğ (ͪवकã प)/ Fire Fighting Training  Certificate (Optional) 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 

घोषणा/DECLARATION 
 

मɇ यह घोषणा करता/करती हँु ͩक उपरोÈत कथन मेरे/मेरȣ £ान और ͪवæवास के अनुसार सहȣ व पणू[ है। इस ͪवषय पर यदȣ मेरे/मेरȣ ɮवारा 
दȣ गई कोई भी सूचना गलत व अस×य ĤाÜत होती है तो मेरा/मेरȣ उàमेदवारȣ/ǓनयुÈती ǒबना ͩकसी सूचना के रɮद कर दȣ जाए। 
I hereby declare that the above statements are true and complete to the best of my knowledge and belief.  In the event, 
if the information is found to be false or incorrect, my candidature / appointment may be terminated without notice. 

 
 

 
 

èथान/Place :         अßयथȸ के हèता¢र/Signature of candidate 

Ǒदनांक/Date : 


