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નોંધ: ગ્રાન્ટ રીવેલીડ કરવાની થતી હોય ત્યાં કોલમ નં. ૧૦ માં અચૂક કારણો દર્શાવવા તેમજ જરૂરી આધાર-પુરાવાઓ સાથે સામેલ રાખવાના રહેશે.
1. આધાર-પુરાવાઓ વગરની દરખાસ્તોને રીવેલીડેશન માટે ધ્યાનમાં લઇ શકાશે નહી.
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