‘দু:স্থ মহিলা ও শিশু সাহায্য তহবিল’ হতে অনুদান মঞ্জুরির আবেদনপত্র।

বরাবর
              মহাপরিচালক
              মহিলা বিষয়ক অধিদপ্তর
              ঢাকা।

বিষয়: ‘দু:স্থ মহিলা ও শিশু সাহায্য তহবিল’ হতে অনুদান মঞ্জুরির আবেদন।

জনাব

আমি একজন অসহায়/অসুস্থ/অনাথ/পঙ্গু/নিরাশ্রয়/স্বামী পরিত্যক্তা/আর্থিক দুর্দশাগ্রস্থ মহিলা/শিশু। আমার সন্তানের/আমার বয়স..........বছর। আর্থিকভাবে খুবই অসচ্ছল। চিকিৎসা/ক্ষুদ্র ব্যবসা/পড়ালেখার জন্য আর্থিক সাহায্যের আবেদন করছি।
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