
घोषणा पत्र प्रारूप 

(उन व्यक्तिय ों के लिए ज  लक नए L.P.G. कनेक्शन या टलमिनेशन वाउचर से कनेक्शन के लिए इचु्छक हैं) 

घोषणा 

मैं __________________________________________________ पुत्र/ पुत्री/ पत्नी श्री __________________________________________________ उम्र ______ वर्ि 

लनवास स्थान (पूरा पता जहााँ पर L.P.G. कनेक्शन चालहए) ___________________________________________________________________________________ 

______________________________________________ अपने नाम पर L.P.G. कनेक्शन िेने का/की इचु्छक हों और लनक्तिक्तित की पुलि करता/करती हों की :- 

1. मैं भारतीय नागररक/अलनवासी भारतीय/ भारत में सेवारत लवदेशी व्यक्ति का/की कमिचारी/ मान्य वीजा के तहत भारत में रह रहे लवदेशी व्यक्ति/ 

स्थानाोंतरण के तहत भारत िौट रहा/रही/ पी.आई.ओ. हों। 

          *जो लागू हो उस पर सही निशाि लगाएं। केवल भारतीय िागररक ही L.P.G. सब्सिडी पािे के योग्य हैं। 

2. मेरी जन्मलतलथ _____________________________________ है (L.P.G. कनेक्शन 18 से कम उम्र के व्यक्ति क  नही ों लदया जाएगा) 

3. नाही मेरे अथवा नाही मेरे गृहस्थ पररवार (गृहस्थ मतिब पररवार लजसमे पलत, पत्नी, अलववालहत बचे्च और आलश्रत माता-लपता एक साथ एक ही घर में 

रहते ह ों लजसमे एक ही रस ईघर ह ), के नाम घरेिू उपय ग हेतु लकसी भी P.S.U. तेि कों पनी से क ई L.P.G. कनेक्शन या पाइप्ड नेचुरि गैस (P.N.G.) 

कनेक्शन है। (नजस गृहस्थी के पास पाइप्ड िेचुरल गैस (P.N.G.) का किेक्शि है, वह L.P.G. सब्सिडी पािे के योग्य िही ंहैं) 

4. मैं राशन काडि सोंख्या की कॉपी सोंिग्न कर रहा/रही हों _____________________________________ लजसमे मेरा नाम है।  

अथवा 

मेरे या मेरे गृहस्थ पररवार (जैसा की गृहस्थी क  ऊपर पररभालर्त लकया गया है) के नाम राशन काडि नही ों है। जब भी मेरे या मेरे पररवार के लकसी भी 

सदस्य के नाम राशन काडि  जारी ह गा, वह राशन काडि L.P.G. लवतरक क  ररकॉडि अपडेट करने हेतु दे लदया जाएगा। 

*जो लागू ि हो उसे काट दें 

5. मैं KYC फॉमि क  भर कर अपने पता प्रमाण और पहचान प्रमाण के साथ सोंिग्न कर रहा/रही हों :- 

a. _____________________________________ पता प्रमाण के लिए 

b. _____________________________________  पहचान प्रमाण के लिए 

6. मैं यह सुलनलित करता/करती हों की L.P.G. कनेक्शन ज  मुझे जारी लकया जाएगा वह मेरे उपयुिि पते पर केवि घरेिू उपय ग हेतु इसे्तमाि लकया 

जाएगा और मैं इसके उपय ग सोंबोंलित प्रते्यक लनयम का पािन करों गा / करों गी । 

7. मैं उस ही रस ईघर में अन्य क ई L.P.G. गैस क  स्थालपत नही ों करों गा/करों गी। 

8. जब भी इस कनेक्शन के तहत मुझे दूसरा गैस लसिेंडर जारी लकया जाएगा, वह उस ही रस ईघर में मूि इोंस्टािेशन के साथ ही इसे्तमाि लकया जाएगा। 

9. जब भी मैं लकसी अन्य पते पर स्थानाोंतरण करों गा / करों गी, इसकी सूचना _____________________________________ (लवतरक का नाम/ RGGLV) क  

लिक्तित रप में ररकॉडि अपडेट करने हेतु दी जाएगी। 

10. मुझे ज्ञात है लक घरेिू सक्तिडाइज्ड L.P.G. कनेक्शन इोंलडयन ऑयि कॉरप रेशन (IOCL)/ भारत पेटर  लियम कॉरप रेशन (BPCL)/ लहोंदुस्तान पेटर  लियम 

कॉरप रेशन (HPCL), मेरे द्वारा प्रसु्तत घ र्णा पत्र एवों न  यौर कस्टमर (KYC) में लिक्तित जानकारी के आिार पर जारी करेगा। बाद में पता प्रमाण एवों 

पहचान प्रमाण की पुलि की जाएगी लक उि पते पर लकसी भी तेि कों पनी से मेरे या मेरे पररवार (जैसा लक अनुचे्छद 3 में उक्तिक्तित है) के लकसी भी 

सदस्य के नाम क ई अन्य सक्तिडाइज्ड L.P.G. कनेक्शन न ह । 

11. यलद मेरे द्वारा KYC फॉमि या लकसी भी दस्तावेज में प्रसु्तत की गई क ई भी जानकारी / घ र्णा अथवा पहचान प्रमाण / पता प्रमाण, असत्य या गित 

लनकिती है त  तेि कों पनी क  मेरी गैस की सप्लाई र कने / मेरा कनेक्शन रद्द करने / उपकरण जब्त करने / सुरक्षा जमा रालश जब्त करने का 

अलिकार है और इस कारण मैं IOCL / BPCL / HPCL के क्तििाफ क ई दावा नही ों करों गा / करों गी। 

मैं यह घ र्णा करता / करती हों लक उपयुिि दी गई जानकारी सत्य है और मेरे सोंज्ञान में है, अथवा क ई भी जानकारी छुपाई नही ों गई है। 

नदिांक : ____________________    घोषणा कताा के हस्ताक्षर 

स्थाि : ____________________                         िाम __________________________________________ 


