
 
 
 

 
 
 

 

श्री संचालक समिमि, 

हुलास मिनसर्भ हायर पचेज मल. 

मिपरेुश्वर११, काठिाण्डौं ।     

मिलबन्दी खररद प्रस्िाव आवेदन । 

 

िहोदय, 

 त्यस कम्पनीको मिमि २०८३/०४/२४ को मिलबन्दी सवारी साधन खररद गने सम्बन्धिा त्यस कम्पनीको वेर्साइटिा प्रकामिि 

सचूना अनुसार दईु पाङ््गरे सवारी साधन िलैे/हािील ेखररद गनभ ईच्छाएको हुुँदा यसै मनवेदन साथ संलग्न गरी अनुसमूच १ िा उल्लखे र्ए 

अनुसार सवारी साधन संख्या कुल रकि र अन्य आवश्यक मववरण र्री खररद प्रस्िाव पेि गदभछु/छौं । िेरो/हाम्रो मववरण  मनम्न बिोमजि रहकेो 

छ । 

िपमिल 

सवारी साधन खररद गनेको परुा नाि ििभ/व्यमि: (दवेनागरीिा) श्री 

 

सवारी साधन खररद गनेको परुा नाि ििभ/व्यमि: (अंरेजीिा) Mr. 

 

खररद किाभ ििभ र्ए प्रमिमनमधको नाि: श्री 

 

सवारी साधन खररद गने व्यमि/कम्पनी/ििभको संचालकको बाबुको 

नाि: 

श्री 

ििभ/कम्पनीको स्था.ले.नं. वा भ्याट नं.  

 

सवारी साधन खररद गनेको व्यमि/ििभ संचालकको नागररकिा न.ं, 

जारी मजल्ला र जारी मिमि:    

कम्पनी/ििभको हकिा दिाभ नं. दिाभ मिमि: र कायाभलय: 

 

सवारी साधन  खररद गन ेव्यमि/ििभ/कम्पनीको सम्पकभ  नं. 

खररद प्रस्िाविा उल्लेख र्एको नाि: 

 

 

सवारी साधन खररद गनेको ठेगाना:(स्थायी र अस्थायी) ििभ/व्यमि: स्थायी:...........मजल्ला,............गापा/न.पा,उ.प.ि.न.पा. वडा न.ं 

.......,टोल: ............. अस्थायी..........................  

मजल्ला, .................गा.पा/न.पा/उप.ि.न.पा/ि.न.पा. वडा नं. 

........, टोल .......... 

खररद गनभ चाहकेो कुल सवारी साधन  संख्या (Total No. ) .......वटाको एकिषु्ट रकि (Total price)  

रु................................................, (अक्षरेपी.........................................................................................................................।) 

मनवेदकको दस्िखि:(संस्थागि प्रमिमनमध र्ए अमख्ियारी पि अमनवायभ 

छ) 

 मनवेदन मिमि:  

        

 



 
 
 

 
 
 

खररद प्रस्िाव सम्बमन्ध ििभबन्दजेहरु: 

 

१. खररद प्रस्िावको आवेदन यस हुलास मिनसर्भ हायर पचेज  मल.को रमजष्टडभ कायाभलय, का.ि.न.पा. वडा नं.११, मिपरेुश्वर, काठिाण्डौं िथा 

कम्पनीको वरे्साइटबाट प्राप्त गनभ समकनेछ । िोटोकमपलाई िान्यिा मदईने छैन ।  

२. प्राप्त खररद प्रस्िाव यस कम्पनीले मबना कुनै कारण र जानकारी स्वीकार वा अस्वीकार गनभ सक्नेछ ।   

३. मबमि हुन ेसम्पमि मनररक्षण अवलोकन गनुभपरेिा वा मबमि सम्बमन्ध जानकारी आवश्यक र्एिा कम्पनीको कजाभ असलुी मवर्ाग, का.ि.न.पा. 

वडा नं.११, मिपरेुश्वर, काठिाण्डौंिा कायाभलय सिय मर्ि टेमलिोन नं. ०१-५९७०७५९ िा सम्पकभ  राख्न सक्नुहुनछे ।  

४.खररद गरी मलन चाहकेो सवारी साधन  खररद प्रस्िाव पेि गन ेअमन्िि मदनको र्ोमलपल्ट मदनको १२ बजे (सो मदन सावभजमनक मबदा परेिा 

मबदा पश्चाि लगिै कायाभलय खलुकेो मदन सोही सिय) यस कम्पनीको रमजष्टडभ कायाभलय, का.ि.न.पा. वडा नं.११, मिपरेुश्वर, काठिाण्डौंिा 

खोमलने हुुँदा उि मदन इच्छुक  प्रस्िावकहरुलाई उपमस्थमिको लामग जानकारी गराईन्छ । 

५.उि सवारी साधन जहाुँ जे जस्िो अवस्थािा छ सोही अवस्थािा खररद गरी मलने गरी खररद प्रस्िाव पिे गनुभ पनेछ ।   

६. खररद गरी गरी मलन चाहकेो सवारी साधन के कमि रकििा मलन चाहकेो हो सोको अंक िथा अक्षरिा स्पष्ट रुपिा लेमखएको हुन ुपनेछ । 

यमद अंक र अक्षरिा िरक परेिा अक्षरिा लेमखएकोलाई िान्यिा मदईनेछ । 

७. प्रस्िाव छनौट र्एको खण्डिा प्रस्िावकल ेआिुल ेकबोल गरेको रकि कम्पनीको नाििा एर्रेष्ट बैंक, िाखा कायाभलय टेकु, काठिाण्डौंिा 

रहकेो हलुास मिनसर्भ हायर पचेज मल.को चल्िी खािा न.ं ०१०००१०५२००४२६ िा प्रस्िाव छनोट र्एको मिमिल े५ मदन मर्ि जम्िा गरी 

नगद जम्िा र्ौचर सिेि पेि गनुभपनछे । 

८. खररद प्रस्िाव कम्पनीको िोमकएको सम्पकभ  स्थानिा प्रस्िावक र मनजको प्रमिमनमध र अन्य प्रमिमनमधहरुको रोहवरिा खोमलनछे । यद्यपी 

प्रस्िावक वा मनजको प्रमिमनमधको अनुपमस्थमििा प्रस्िाव खोल्न बाधा पनेछैन । 

९.प्रस्िाव खोल ेपश्चाि प्रस्िावकहरु िध्य ेसबै र्न्दा बमि िलु्यको प्रस्िाव पेि गन ेसुँग प्रस्िाव रकिको सम्बन्धिा आवश्यकिा अनुसार 

मलमखि सहििी गरी रकि बिाउन समकनेछ ।  

१०.उल्लेमखि ििभ बन्दजेहरु िान्न सहिि र्ई प्रस्िाव पेि गदभछु । 

११.इच्छुक संस्थाल ेयस आवेदन साथ संस्था दिाभ प्रिाणपि, कर दिाभ प्रिाणपि, संस्था नमवरकण पि, कर चिुा प्रिाणपिको प्रमिमलमप पिे 

गनुभपनेछ । व्यमिको हकिा नागररकिाको प्रमिमलमप संलग्न गनुभपनछे । 

                                                                                                

                                                                             मनवदेक: 

नाि: 

पद: 

दस्िखि: .......................... 

छाप 

अनुसमूच-१ 

सवारी साधनको मववरण र न्यनूिि ्र्िूानी िलू्य: 

ि.स. च्यामसस नं. ईमन्जन न.ं सवारी साधन नं. सवारी 

साधन 

र्िूानी गनभ चाहकेो न्यनूिि ्प्रमि 

सवारी   

१. 

 

 

 

 

   

कुल........ एकाईको र्िुानी गनभ चाहकेो कुल रकि रु. .............................. (अक्षेरुपी 

...................................................................)                   

संस्थागि मनवेदक र्ए प्रत्येक पेजको अन्ििा छाप र दस्िखि अमनवायभ छ ।             

                                                                                                          आवेदकको दस्िखि............................. 


