
 

 

 

                           महात्मा गाांधी ग्रामीण औद्योगीकरण सांस्थान 

               मगनवाडी, वधाा –  442001,महाराष्‍ट र,भारत 
                       फोन क्र. 07152-253512,     फैक्स क्र.  07152-240328 
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LIVELIHOOD BUSINESS INCUBATOR CENTER  

(Under ASPIRE Scheme of Ministry of Micro, Small & Medium Enterprises, Govt. of India) 

 

Bio-processing & Herbal Division, MGIRI, Wardha 
 

                                        एल बी आई  इन्क्यूबेशन पंजीकरण प्रारूप  

                                 LBI Incubation Registration Form 

 

1. परूा नाम / Full Name (Capital letters):__________________________ 

                                                                       ___________________________________ 
 

 
 

 

2. पपता /पपत का नाम / Father/Husband name:   _ 

 
3. जन्म पतपथ और वतामान आय ु/ Date of birth & Present age:     _____________________ 

 

4. ल ांग (परुूष /मपह ा) /Sex (Male/Female) :     

 

5. आधार नांबर/ Aadhar No. : ________________________________________ 

 

 

6. वतामान पत्ता पपन कोड के साथ /Present address with pin code 

 

 

7.  फोन नांबर (एस टीडी कोड के साथ ) /phone No. (With STD Code)  

 

 

8. मोबाइ  नांबर /Mobile No.    _________________________ 

 

9. ईम े /Email :_______________________________________________________ 

 

 

Paste passport size 

photograph/  

पासपोर्ट   आकार  का फोर्ो  चिपकाए 

 

mailto:director.mgiri@gmail.com
http://www.mgiri.org/


10. जापत /अनसुपूित जापत /अनसुपूित 

जनजापत /पडटी /एन  टी /ई बीसी /अन्य पपछड़ा वगा /जनर  / पवक ाांग /अन्य )/Whether belongs to 
(SC/ST/DT/NT/EBC/OBC/GEN/PH/Others)   _________ 

 
 

 

11. भाषा (प खना  और बो ना) / Language known 

(Written/Spoken):____________________________________________________________ 

12.  शैपिक योग्यता / Educational Qualification: _______________________________________________ 

 

13. अनभुव / Experience: 

 

क्रमाांक 

S. No. 

सांगठन का नाम 

Name of organization 

पद 

Designation 

कायाका  

Tenure 

पजम्मदेाररयाां 

Responsibilities  

 

1.     

2.      

3.     

 

14.  ककस िते्र में काया करना िाहत ेह?ै In which fields do you want to work? 

 

a)         Food processing                 खाद्य उत्पाद     

b)         Herbal sector                      जड़ी बूटी पवभाग     

c)         Panchagavya  sector          पांिगव्य आधाररत        

d)        Agri and output                   कृपष आधाररत 

15. व्यवसाय की वतामान पस्थपत/ Current state of business 
 
  -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

 

 

16. ए  बी आई कें द्र में ककस प्राकृपतक सांसाधन का प्रसांस्करण करना िाहत ेहै? Which natural 

resource do you want to process at LBI Center? 

 

  फ  /  सब्जी       Fruit/Vegetables    

 जड़ी बटूी              Herbal 

 गौ उत्पादक          Cow products 

     अन्य                  Others 

 

                        कृपया अन्य को पनर्दास्ट करे /  Please specify other _________________________________ 

 



 
 

   

17.  ए  बी आई कें द्र में  रोजाना ककतनी मात्रा में उत्पादन करना िाहत ेहै? What is the daily 

amount of production you want to produce in LBI?  
 

--------------------------------------------------------------------------------------- 

 

 

18. ए  बी आई कें द्र में ककस उत्पाद को बनाना िाहत ेह ै? What products do you want to make at       

LBI Center? 

-------------------------------------------------------------------------------- 

19. LBI में ककतन ेसमय के प ए प्राकृपतक सांसाधन का प्रसांस्करण करना िाहत ेहै? How long do you 

want to process natural resources in LBI? 

--------------------------------------------------------------------------------- 

20. LBI में प्राकृपतक सांसाधन के प्रसांस्करण के प ए ककतन े ोग आन ेवा  ेह?ै How many people will 

come daily for processing of natural resources in LBI? 

---------------------------------------------------------------------------------- 

 

 

 

 

घोषणा   /  DECLARATION 

म ै                                                                          घोषणा करता /करती हूँ की ,उपरोक्त परूी जानकारी मरेी 

जानकारी और पवश्वास के आधार पर पणूाता: सत्य है। मैं ए बीआई के तहत गपतपवपधयों के प ए मरेे द्वारा पनयोपजत अवपध के 

प ए फीस जमा करन ेके प ए तयैार हां। म ैसांस्थान के सभी पनयमों का पा न करन ेका आश्वासन देती / देता हूँ. 

I ------------------------------------------------------------------ declare that all the above information is 

completely true to the best of my knowledge and belief.  I am ready to deposit fees for the duration 

planned by me for activities under LBI. I assure you that I will follow all the rules of the institute.  

 

 

 

कदनाांक /Date 

जगह /Place हस्तािर /Signature 

 
                                                                                    


