
मध्‍यप्रदेश‍फामम‍स्‍टे‍स्‍थापना‍(पंजीयन‍तथा‍ननयमन)‍योजना,‍2019‍ 

के‍अतंर्मत‍पंजीयन‍का‍आवेदन‍पत्र 

(कंडिका‍2.5) 

 

1 फार्म स् टे इकाई का नार्  :.............................................................. 

2  सम्पत्तिधारक का नार् :................................................................. 

 सम्पत्तिधारक का पता :……………………………………………………… 

 (क)  ईरे्ल आई.डी.   :…………………………………………………………. 

 (ख)  र्ोबाईल नम् बर  :…………………………………………………………… 

 (ग)  ननवास का टेलीफोन क्रर्ाांक  :…………………………………………………………… 

3 फार्म स् टे इकाई का पता  :.................................................................. 

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

 (क)  ईरे्ल आई.डी.   :................................................................... 

 (ख)  र्ोबाईल नम् बर  :................................................................... 

 (ग)  ननवास का टेलीफोन क्रर्ाांक  :.................................................................. 

3  केयर टेकर का नार्   :……………………………………………………… 

 केयर टेकर का पता  :……………………………………………………… 

 (क)  ईरे्ल आई.डी.   :……………………………………………………… 

 (ख)  र्ोबाईल नम् बर  :……………………………………………………… 

 (ग)  ननवास का टेलीफोन क्रर्ाांक  :……………………………………………………… 

4  इकाई का त्तववरण  



 (क)  इकाई के स्वानर्त्व अनिलेख का त्तववरण :................................................................... 

  (ननरीक्षण के दौरान अनिलेख की प्रनत 
उपलब्ध कराएँ) 

 

 (ख)  स् थानीय ननकाय द्वारा स् वीकृत िवन ननर्ामण 
अनुज्ञा एवां नक् शा  

:................................................................... 

  (ननरीक्षण के दौरान अनिलेख की प्रनत 
उपलब्ध कराएँ) 

 

 (ग) इकाई के सार्ने की सड़क की चौड़ाई  :................................................................... 

 (घ) इकाई अथवा उसके ननकट उपलब् ध पार्किं ग 
की जानकारी  

:................................................................. 

 (ड.) िू-खण् ड का के्षत्रफल (वगमर्ीटर)  :................................................................... 

 (च)  कवडम के्षत्रफल (वगमर्ीटर)  :................................................................... 

 (छ)  िवन पररसर र्ें कुल कक्षों की सांख् या  :................................................................... 

  (i) एक शैया वाले कक्षों की सांख् या व उनका 
आकार  

:................................................................... 

  (ii) दो शयैा वाले कक्षों की सांख् या व उनका 
आकार 

:................................................................... 

 (ज)  इकाई हेतु उपलब् ध कराये जा रहे कक्षों की 
सांख् या  

:.................................................................. 

  (i) एक शैया वाले कक्षों की सांख् या व उनका 
आकार  

:................................................................... 

  (ii) दो शयैा वाले कक्षों की सांख् या व उनका 
आकार 

:................................................................. 



  (iii) स् नानागार तथा शौचालय की  सांख् या 
व उनका आकार  

:................................................................... 

 (झ)  ननम् न सुत्तवधा सर्हत कॉर्न एररया 
(वगमर्ीटर र्ें)  

:................................................................... 

  (i) लॉबी / लाउांज  :................................................................... 

  (ii) डाइननांग :................................................................... 

  (iii) स्स्वनर्ांग पुल :……………………………………………………… 

  (iv) इनडोर गेम् स :……………………………………………………… 

  (v) आउटडोर गेम् स :……………………………………………………… 

  (vi) अनतररक् त सुत्तवधाएँ(यर्द कोई हों)  :................................................................... 

  (vii) र्दव याांग व यत्तियों के नलये सुत्तवधाएँ  :................................................................... 

  (viii) अस्नन शर्न की व यवस् था का 
त्तववरण  

:.................................................................. 

5 खाने का प्रकार जो उपलब् ध कराया जायेगा 
(शाकाहारी/र्ाांसाहारी/दोनों प्रकार का)  

:................................................................... 

6  कर्रे का प्रस् तात्तवत र्कराया  

(खानापान सार्ग्री का अनतररक् त प्रिार)  

 

 (क)  एक शैया कक्ष  :.................................................................. 

 (ख)  दो शैया कक्ष  :................................................................... 

9  पांजीयन फीस का त्तववरण   

 (क)  र्डर्ाांड ड्राफ्ट / चकै क्रर्ाांक  :.................................................................. 

 (ख)  र्दनाांक  :.................................................................. 



 (ग)  बैंक का नार्  :................................................................. 

10  सांलन न आवश् यक दस् तावेज का त्तववरण   

 (i) सांपत्तिधारक की सांस्क्षप् त पषृ् ठिूनर्  :................................................................... 

 (ii) इकाई र्ें ननवासरत पररवार का त्तववरण  :................................................................... 

 (iii) इकाई र्ें उपलब् ध सुत्तवधा की चेक नलस् ट  :................................................................... 

 (iv) सांपत्ति कर िुगतान रसीद  :................................................................... 

 (v) इकाई के स् वानर्त् व सांबांधी दस् तावेज की 
प्रनत 

:................................................................. 

 (vi) सांपत्तिधारक के आधार काडम की प्रनत   :................................................................ 

 (vii) केअर टेकर के आधार काडम की प्रनत :.................................................................. 

 (viii) सांपत्तिधारक के पैन काडम की प्रनत   

 (ix) जी.एस.टी. प्रर्ाण पत्र (यर्द उपलब्ध हो) :................................................................... 

 (x) र्ुख् य र्ागम से इकाई के स् थान का पहँुच 
र्ागम नक् शा  

:................................................................... 

 (xi) हाउनसांग सोसायटी का अनापत्ति प्रर्ाण पत्र  :................................................................... 

 (xii) इकाई के फोटोग्राफ्स  :................................................................... 

 

उपयुमक् त जानकारी तथा प्रस् तुत दस् तावेज रे्री सवोत् तर् जानकारी र्ें सत् य व सही है । 

 

‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍ 

                                         हस्‍ताक्षर 

‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍‍संपत्तिधारक‍का‍नाम‍......................... 

  



स्व-घोषणा-पत्र 

 

 र्ैं श्री / श्रीर्ती / सुश्री ................................ त्तपता/ पनत का नार् श्री  
..............................................................................आयु...........ननवासी................
........................................................................................................................... 
...................... घोषणा करता ह ू र्क:-  

र्ैंने र्ध् यप्रदेश शासन, पयमटन त्तविाग की फार्म स् टे स् थापना (पांजीयन एवां ननयर्न) योजना 2019 
के अन् तगमत अपने िवन के पांजीयन के नलये आवेदन र्कया है । 

1  स्जसर्ें श्री..................................त्तपता का नार् 
श्री....................................आयु.......ननवासी.......................... UID क्रर्ाांक..................... 
को इकाई की देखिाल हेतु केयर टेकर ननयुि र्कया गया हैI 

2 रे्रे तथा रे्रे पररवार तथा केयर टेकर के त्तवरूद्ध पुनलस र्ें आपरानधक र्ार्ला पांजीबद्ध नहीां 
हुआ है तथा र्कसी आपरानधक र्ार्ले र्ें दांर्डत नहीां हुआ है ।  

3 रे्रे द्वारा उपरोक् त योजना का िली-िाांनत अध् ययन कर नलया है तथा र्ैं सांपूणम शतों का 
पूणमत: पालन करने के नलए उत् तरदायी रहँूगा ।  

 

हस्‍ताक्षर 

     घोषणाकताम‍का‍नाम‍.......................... 
 


