
કોમ્યુનીટી હેલ્થ ઓફિસરની ભરતી જાહેરાત 

 સાબરકાાંઠા જિલ્લામાાં નેશનલ હેલ્થ જમશન અાંતર્ગત આયુષ્માન ભારત હેલ્થ એન્ડ વેલનેસ સેન્ટર પ્રોગ્રામ 

હેઠળ માંિુર થયેલ પેટા આરોગ્ય કેન્રો ખાતેના કોમ્યનુીટી હેલ્થ ઓજિસરની ખાલી રહેલ િગ્યાઓ પર કરાર આધાજરત 

૧૧ માસ માટે ભરવા લાયકાત ધરાવતા ઉમેદવારોની ભરતી કરવાની થાય છે. તેમિ ભજવષ્યમાાં ખાલી પડનાર િગ્યાઓ 

માટે પ્રજતક્ષા યાદી તૈયાર કરવાની થાય છે. વય મયાગદા ૪૦ વર્ગ સુધીના ઇચ્છુક ઉમેદવારોએ અરજી સ્વ ખર્ચે તા: 

૦૨/૦૮/૨૦૨૧ના સાાંિ ે૦૫:૦૦ કલાક સુધી મળી રહે તે રીતે આર.પી.એ.ડી/સ્પીડપોસ્ટ મારિતે નીર્ચે િણાવેલ સરનામ ે

મોકલી આપવાની રહેશે. જનયત સમયબાદ મળેલ અરજીઓ માન્ય ર્ણાશે નહી. હાલ કોમ્યુનીટી હેલ્થ ઓજિસર તરીકે 

િરિ બજાવતા હોય તેવા તમામ ઉમેદવાર અરજી કરી શકશે નજહ. ભરતી માટે અરજીનો નમૂનો તથા જવર્તવાર 

માજહતી sabarkanthadp.gujarat.gov.in પર મૂકવામાાં આવેલ છે. િ ેમુિબ અરજી ડાઉનલોડ કરી િરૂરી આધારભુત 

સ્વ પ્રમાજણત નકલો સાથે અરજી કરવાની રહેશે. 

ક્રમ િગ્યાનુાં નામ શૈક્ષજણક લાયકાત જિક્સ માજસક પર્ાર 

૧ કોમ્યુનીટી હેલ્થ 

ઓજિસર  

કુલ ખાલી િગ્યા - ૩૦ 

૧. CCCH પાસ કરલે બોન્ડેડ 

ઉમેદવારોને સૌ પ્રથમ પ્રાથજમકતા 

આપવામાાં આવશે 

૨. CCCH નો કોર્ગ B.Sc નસસાંર્ તથા 

પોસ્ટ બેઝીક B.Sc નસસાંર્ના કોર્ગમાાં 

િુલાઇ-૨૦૨૦ થી સામેલ કરલે હોય 

િુલાઇ -૨૦૨૦ કે ત્યારબાદ પાસ થયા 

હોય તેવા B.Sc નસસાંર્ પાસ થયેલ 

ઉમેદવારો. 

રૂ.૨૫૦૦૦/- જિક્સ + વધુમાાં વધુ 

રૂ.૧૦૦૦૦/-  સુધી પરિોમગન્સ લી ાંક 

ઇન્સેન્ટીવ 

 

અરજી મોકલવાનુાં સરનામુ : મુખ્ય જિલ્લા આરોગ્ય અજધકારીશ્રીની કર્ચેરી, 

           આરોગ્ય શાખા, બીિો માળ, સાબરકાાંઠા જિલ્લા પાંર્ચાયત, જહાંમતનર્ર 

 

જમશન ડાયરકે્ટર 

ડીસ્ટર ીક્ટ હેલ્થ સોસાયટી, સાબરકાાંઠા 



અરજી િોર્મ 
જીલ્લા આરોગ્ય સોસાયટી, સાબરકાાંઠા જીલ્લા પાંચાયત,ફહાંર્તનગર 

(સાંવર્ગ: કોમ્યનુીટી હેલ્થ ઓજિસર)  

 

 

પ્રજતશ્રી 

મુખ્ય જિલ્લા આરોગ્ય અજધકારીશ્રી, 

સાબરકાાંઠા જિલ્લા પાંર્ચાયત 

જહાંમતનર્ર 
 

૧. ઉમેદવારનુાં નામ   :................................................................................ 

૨. વોટ્સએપ મોબાઇલ નાં.   :................................................................................ 

૩. ઇ-મેઇલ એડર ેસ   :................................................................................ 

૪. હાલના પત્ર વ્યવહારનુાં સરનામ ુ  :................................................................................ 

૫. કાયમી સરનામ ુ   :................................................................................ 

૬.િન્મ તારીખ    :.........................................ઉાંમર(વર્ગ/માસ) :............. 

૭. રાષ્ટ્ર ીયતા    :.............................................................................. 

૮. શૈક્ષજણક લાયકાત   : 

શૈક્ષજણક લાયકાત સ્કુલ/કોલિેનુાં નામ પાસ કયાગનુાં વર્ગ કેટલા પ્રયત્નમાાં ટકાવારી 

     

     

     
 

૯. રુ્િરાત આયવુેદીક અને યુનાની કાઉન્સીલ/નસસાંર્ કાઉજન્સલ રજીસ્ટરેશન નાંબર : ..................................... 

૧૦. અનુભવ   

સાંસ્થાનુાં નામ હોદ્દો સમયર્ાળો(વર્ગ/માસ) રીમાક્સગ 

    

    

    

 

બાાંહેધરી પત્રક 

આથી હુાં  ર્ારી સાંપુર્મ સાંર્ફત સાથે જર્ાવુાં છુાં  કે ઉપરોકત અરજીર્ાાં દર્ામવલે તર્ાર્ ર્ાફહતી સાચી છે. ઇન્ટરવ્યુ દરમ્યાન 

કે ફનર્ર્ુાંક થયા બાદ તેર્ાાંની કોઇપર્ ર્ાફહતી અયોગ્ય કે ખોટી સાફબત થરે્ તો ફનર્ર્ુાંક સત્તાફધકારીશ્રીનો ફનર્મય 

ર્ને બાંધનકતામ રહેરે્. 

 

 

        ઉર્ેદવારની સહી................................... 

ફબડાર્ 

૧. શૈક્ષજણક લાયકાત સબબના પ્રમાણપત્રોની પ્રમાજણત ઝેરોક્ષ નકલ 

૨. રુ્િરાત આયુવેદીક અને યુનાની કાઉન્સીલ/નજસિંર્ કાઉજન્સલ રજીસ્ટરેશન પ્રમાણપત્રોની પ્રમાજણત નકલ 

૩. િોટો આઇ.ડી. કાડગની પ્રમાજણત ઝેરોક્ષ નકલ 

૪. શાળા છોડ્યાના પ્રમાણપત્રની પ્રમાજણત નકલ 

૫. CCCHનુાં પ્રમાણપત્ર/માકગશીટની પ્રમાજણત ઝેરોક્ષ નકલ (જનજવદામાાં આપેલ લાયકાત ક્રમ નાં.૧ ના ઉમેદવાર માટે) 

૬. હાલ CHO તરીકે કામર્ીરી કરતા નથી તે અાંર્નેા રૂ.૫૦/- ના સ્ટેમ્પ પપેર પર નોટરી કરાવેલ સેલ્િ ડીક્લેરશેન સોર્ાંદનામુ 

ઉમેદવારનો 

તાિતેરનો 

પાસપોટગ  

સાઇઝનો 

િોટોગ્રાિ 


