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के�ीयसं�ृतिवश्विव�ालयः  CENTRAL SANSKRIT UNIVERSITY

संसृ्कतसंवध�नयोजनाः  *  के�ीयसं�ृतिवश्विव�ालयेन स�ाल्यमानाः भारतसव�कारस्य िश�ाम�ालयस्य के�ीययोजनाः

Schemes for Sanskrit Promotion *  Central Schemes of Ministry of Education, Government of India Implemented by the Central Sanskrit
University

SCHEME DETAILS योजनायाः  िववरणम्
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Scheme Name *  सं�ृतपुस्तकानां सामूिहकक्रयणम् Bulk Purchase of Sanskrit Books

Executed and Implemented by *  के�ीयसं�ृतिवश्विव�ालयः  CENTRAL SANSKRIT UNIVERSITY

Adress *  56-57, सांस्थािनक�ेत्रम्, जनकपुरी, नवदेहली - 110058 56-57, Institutional Area, Janakpuri, New Delhi –
110058

वष�म्/Year *  2025-26

IMPORTANT INFORMATION महत्त्वपूण�सूचना

The following online application should be saved through Draft button in every 5 minutes or after completion of each section. The Draft Button is available at the end of the application
for saving the data entered in online application. Press Submit button after filling all information in following online application for successful submission.

िनम्निल�खत ऑनलाइन आवेदन को प्रते्यक 5 िमनट म� या प्रते्यक अनुभाग के पूरा होने के प�ात् ड� ाफ्ट बटन के माध्यम से सुरिक्षत िकया जाना चािहए। ऑनलाइन आवेदन म� दज� डेटा को सुरिक्षत करने के िलए Draft बटन
आवेदन के अंत म� उपलब्ध है। सफलता पूव�क आवेदन पत्र जमा करने के िलए िनम्निल�खत ऑनलाइन आवेदन म� सभी जानकारी भरने के बाद Submit बटन दबाएं।

िनम्निल�खतस्य अन्तजा�लीयस्य आवेदनपत्रस्य पूरणसमये प्रित 5 िनमेषानन्तरं अथवा एकस्य प्रभागस्य पूरणानन्तरम् अस्य आवेदनपत्रस्य सवा�ने्त प्रदत्तस्य Draft इित िपंजं नुिदत्वा प्रसु्ततस्य िवषयस्य संरक्षणं करोतु ।
सफलतापूव�कम् आवेदनं समप�ियतुम् स�ूण�िववरणस्य टंकनात् परं अस्य आवेदनस्य सवा�ने्त प्रदत्तस्य Submit इित िपंजं नुदतु ।

I have read all the guidelines and important information. म�ने यहां िदए गए सभी िदशािनद�श और महत्वपूण� जानकारी पढ़ ली है। अत्र प्रदत्ताः  सव� अिप िनद�शाः  महत्त्वपूणा�ः  सूचनाः  च
मया पिठताः । *

 Please Tick.

1. ADMINISTRATIVE DETAILS OF INSTITUTION / PUBLISHER सं�ायाः /प्रकाशकस्य प्रशासिनकिववरणम्

Institution / Organization /Publisher
please specify the status सं�ायाः  /
संगठनस्य /प्रकाशकस्य ��ितं कृपया िनिद�शनु्त

  Whether registered or recognized by the State Government राज्यसव�कारेण
प�ीकृतः  मान्यताप्राप्ता वा

  Affiliated to an Institution/Organization of All India importance recognized by the
Government of India भारतसव�कारेण मान्यताप्राप्तस्य अ�खलभारतीयमहत्त्वस्य संस्थया/सङ्गठनेन
सम्ब�ः

  Registered Publisher प�ीकृतं प्रकाशनम्   Individual वैय्य��कम् / Unregistered Publisher अपंजीकृतप्रकाशनम्

2. DETAILS OF APPLICANT आवेदकस्य िववरणम्

Full Name पूण�नाम * Designation पदम् *

E-Mail ई-मेलसङे्कतः  * Mobile Number दूरवाणीसङ्�ा *

Signature of Applicant with Date आवेदकस्य
िदनाङ्कसिहतं हस्ताक्षरम् * 

Choose File No file chosen Passport Size Photo of Applicant आवेदकस्य
पासपोट�-आकारकं छायािचत्रम् *

Choose File No file chosen

3. DETAILS OF INSTITUTION/PUBLISHER सं�ायाः /प्रकाशकस्य िववरणम्

Name of the
Institution/Publisher सं�ायाः /
प्रकाशकस्य नाम *

Year of Establishment of
Institution/Publisher सं�ायाः  /
प्रकाशकस्य �ापनावष�म्

Name of the
Institution's/Publication's
Parent Body सं�ायाः /
प्रकाशकस्य मातृिनकायस्य नाम



Type of Parent Body
मातृिनकायस्य प्रकारः

Please Select Registration Number
प�ीकरणसं�ा

Registration Date प�ीकरणस्य
िदनाङ्कः

Address Line 1
पत्रसङे्कतपङ्�क्तसं�ा-1 *

Address Line 2
पत्रसङे्कतपङ्�क्तसं�ा-2

Address Line 3
पत्रसङे्कतपङ्�क्तसं�ा-3

Country देशः  * Please Select State राज्यम् * Please Select District जनपदम् Please Select

Postal / Zip Code िपनकोड् * E-Mail ई-मेलसङे्कतः  * Upload the copy of
Registration Certificate
प�ीकरणप्रमाणपत्रस्य प्रितिलिपं
योजयतु

Addition

Choose File No file chosen

Institutional/Publisher's
Mobile Number सं�ायाः /
प्रकाशकस्य चलदूरवाणीसङ्�ा

Institutional/Publisher's Phone
Number सं�ायाः /प्रकाशकस्य
दूरवाणीसङ्�ा *

Enter AISHE/UDISE+ Code

4. Financial Details of the Institution/Publisher/Individual सं�ायाः /प्रकाशनस्य/वैय्य��कस्य आिथ�क��तेः  िविवरणम् [In case of Individual or Unregistered publisher then specify the same in letter writing]

Income & Expenditure for last three financial years duly certified by the auditor लेखापरीक्षकद्वारा
िवगतत्रयाणां िवत्तीयवषा�णां िविधपूव�कं प्रमािणतं आयव्ययम्

Additional document name Choose File No file chosen

Receipt & Payment for last three financial years duly certified by the auditor लेखापरीक्षकद्वारा
िवगतत्रयाणां िवत्तीयवषा�णां िविधपूव�कं प्रमािणतं प्रा�प्तपतं्र ऋणप�रशोधप्रमाणं च

Additional document name Choose File No file chosen

Balance Sheet for last three financial years duly certified by the auditor लेखापरीक्षकद्वारा िवगतत्रयाणां
िवत्तीयवषा�णां िविधपूव�कं प्रमािणतं तुलनपत्रम्

Additional document name Choose File No file chosen

Audit Report for last three financial years िवगतत्रयाणां िवत्तीयवषा�णां लेखापरीक्षाप्रितवेदनम् Additional document name Choose File No file chosen

Darpan Portal Registration Certificate for NGO's/Voluntary organizations असव�कारीयसं�ानां/
स्वयंसेिवसङ्घटनानां कृते दप�णपोट�ले प�ीकरणप्रमाणपत्रम्

Additional document name Choose File No file chosen

5. DETAILS OF PUBLICATION SUBMITTED FOR BULKPURCHASE सामूिहकक्रयणाथ� प्रकाशनस्य प्र�ूयतमानं िववरणम्



Details of the Book पुस्तकस्य िववरणम् (Max 5 Books)
Title शीष�कम् * Subject िवषयः  * Author/Editor

लेखकः /स�ादकः
*

ISBN
आई.एस.बी.एन. *

No. of Volumes
Published
प्रकािशतभागानां सं�ा
*

Price per
Copy/Volume in
rupees प्रते्यकं
प्रितिलपेः  मूल्यम्
रूप्यकेषु *

Brief description about
the
contents/deliverables of
the Book(s) * पुस्तकस्य
(पुस्तकानां) िवषयवसु्तनां/
िवतरणीयानां िवषये संिक्षपं्त
वण�नं * *

Number of Copies
Published with Year of
Publication (of the
present Edition.)
प्रकाशनवष�ण सह
प्रकािशतप्रतीनां सं�ा
(वत�मान संस्करणस्य।) *

Whether book is completely in Sanskrit or
any other language. In case of Sanskrit
along with other language then mention the
percentage of all languages in the book
पुस्तकं स�ूण�तया संसृ्कतेन अन्यभाषया वा? यिद
संसृ्कतेन सह अन्यभाषायाः  अिप प्रयोगः  अ�स्त तिह�
पुस्तके प्रयुक्तानां सवा�सां भाषाणां प्रितशततां िलखतु।
*

Upload some pdf pages of each book (Title page, Index page, preface and the matter pages ) प्रते्यकं
पुस्तकस्य केचन pdf पृ�ािन अपलोड् कुव�नु्त (शीष�कपुटम्, िवषयसूची, आमुखम् एवं िवषयः ) *

Additional document name Choose File No file chosen

Amount in rupees of Grants Requested for this Year अ��न् वष� अनुरोिधतानुदानस्य रािशः  *

Whether two complementary copies of the proposed Books have been submitted to the University
for evaluation? प्रस्तािवतानां पुस्तकानां पूरकप्रितद्वयं मूल्याङ्कनाथ� िवश्विवद्यालये प्रदत्तम् अ�स्त वा? *

Do you have copyright of proposed books? प्रस्तािवतानां पुस्तकानां Copyright इित भवतां समीपे अ�स्त वा? *   Yes   No

NOTE - Incase two complementary copies of the proposed Books have not been submitted to the
University for evaluation then alongwith application form shall be submitted. सूचना- यिद प्रस्तािवतानां
पुस्तकानां पूरकप्रितद्वयं मूल्याङ्कनाथ� िवश्विवद्यालये न प्रदतं्त तिह� आवेदनपते्रण सह पे्रषयतु।

6. DETAILS OF PREVIOUS GRANTS RECIEVED प्राप्तस्य पूवा�नुदानस्य िववरणम्

Detail of Previous Application पूव�-आवेदनपत्रस्य िववरणम्
Have you applied
before for same
Title/Edition/Book?
िकं भवान् पूव�
समानशीष�कं/संस्करणं/
पुस्तकं प्रापु्तम् आवेदनं
कृतवान्? *

If Yes, when? यिद
आम् तिह� कदा

Title शीष�कम् Please mention details of Letter and
Decision taken by Ministry/University.
कृपया म�ालयेन/िवश्विवद्यालयेन प्राप्त
िनण�यपत्रस्य िववरणम्

How many copies
left to be sold?
िवक्रयणाथ� कित प्रितयाः
अविश�ाः  स�न्त ?

Any additional information? िकमिप
अित�रकं्त सूचयित?

Please Select



Sources from which Financial Assistance has been received including
grants from State Govt. Local Bodies/Trusts/ Govt. of India/Central
Sanskrit University etc., for the last three years. (Incase eligible them
please enclose the details).राज्यसव�कारः /�ानीयिनकायः /न्यासः /भारतसव�कारः /
के�ीयसंसृ्कतिवश्विवद्यालयः  इत्यािद�ः  प्राप्तम् अनुदानं समावेश्य िवगतेषु वष�त्रयेषु
प्राप्तिवत्तीयसहायतायाः  िववरणम् (पात्रतायां सित िववरणं संल�ं करोतु)
Year वष�म् Source �ोतः Amount रािशः Purpose of the grant अनुदानस्य प्रयोजनम् Date िदनाङ्कः Progress made in this direction अ��न्

िदिश प्राप्ता प्रगितः

Whether Financial Assistance received for Bulk Purchase/ Publication/Reprinting//Enlarged or
Revised Edition of this Book by CSU or Govt समूहक्रयणाथ�म्/ अस्य पुस्तकस्य प्रकाशनाय/पुनमु�द्रणाय//
िवस्तारणाय अथवा संशोिधतसंस्करणाय हेतु िवत्तीयसहायता CSU/GOI द्वारा प्राप्ता वा *

  Yes आम्   No न

Financial Assistance for Bulk Purchase/ Publication/Reprinting//Enlarged
or Revised Edition of this Book समूहक्रयणम्/ अस्य पुस्तकस्य प्रकाशनाय/
पुनमु�द्रणाय//िवस्तारणाय अथवा संशोिधतसंस्करणाय हेतु िवत्तीयसहायता
Purpose of the Application आवेदनस्य प्रयोजनम् Result of the Application आवेदनस्य

प�रणामः
Letter Number of Ministry/University
म�ालयेन/िवश्विवद्यालयेन प्राप्तपत्रस्य सं�ा

How much grants received / कित आनुदानं
प्राप्तम्

year वष�म्

Please upload the Utilization Certificate for last five years, duly certified by the Auditor in respect of
previous grant received form Central/State Govt. or CSU, Delhi or any other source. पूव�म् के�ीय/राज्य
सरकारः  अथवा CSU, Delhi अथवा अन्यः  कोऽिप �ोतसः  िवगतपञ्चवष�षु प्राप्तस्य अनुदानस्य उपयोगप्रमाणपत्रम् यद्
लेखापरीक्षकद्वारा िविधवत् प्रमािणतं अपलोड करोतु,

Additional document name Choose File No file chosen

Additional Details if any अित�रक्तिववरणम् िकमिप Additional document name Choose File No file chosen

7. BANK DETAILS िवत्तकोशस्य िववरणम्

Bank Details for Direct Transfer of Grants अनुदानस्य प्रत्यक्षहस्तांतरणाथ�
ब�किववरणम्

IFSC आई.एफ.एस.सी. * Account Holder Name खाताधारकस्य नाम * Account Number खातासङ्�ा * Bank Name िवत्तकोशस्य नाम Branch Name शाखायाः  नाम

Enter PAN Card Number of the Institution only *

Upload PAN Card of the Institution only * Additional document name Choose File No file chosen

Upload BANK PASSBOOK of the Institution only * Additional document name Choose File No file chosen

I certify that the Bank Details provided by me are related to above mentioned Institution only and not my personal account or any other body. मया प्रदत्ता िवत्तकोशसं�ा उप�रिल�खतस्याः  सं�ायाः  एव िवद्यते तथैव सं�ायाः  नािम्न एव वत�ते न तु
मम वैय्य�क्तकं वा अन्यसं�ायाः  नािम्न िवद्यते इित प्रमाणीकरोिम *

 I certify.



8. SELF DECLARATION आत्मघोषणा

.
I/We certify that the above information and particulars are correct to the best of my/our knowledge
and I/we shall be responsible for any lapse. I/we hereby undertake to abide by the guidelines of the
Central Schemes for Promotion of Sanskrit. *

अहं/वयं उपयु�क्तसूचनाः  िववरणािन च मम �ाने सम्यक् स�न्त इित प्रमाणयािम/महे तथा च अहं/वयं कस्यािप समाचारस्य
गोपनीयतायां उत्तरदायी भिव�ािम/मः । अहं/वयं संसृ्कतस्य प्रचाराथ� के�ीययोजनानां माग�दिश�कानां पालनं कतु� प्रितब�ः /
ब�ाः । *

 Please tick  Please tick

Signature of the Head of the Institution (with Stamp and Date) *  ..................................................................................................................

Name: नाम *  ..................................................................................................................

Designation: पदम् *  ..................................................................................................................

Address: सङे्कतः  *  ..................................................................................................................


