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                          अपाङ्गता भएका व्यक्तिको परिचय –पत्र वितिण काययविधि , २०७५ 

प्रस्तािना  

नेपालको संधििान , अपाङ्गता भएका ब्यक्ततिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन, २०७४ तथा संयतुि िाष्ट्र संघले पारित 
गिL नेपाल सिकािले हस्ताक्षि समेत गरिसकेको अपाङ्गता भएका ब्यक्ततिको अधिकाि सम्िक्तधि महासक्तधि -
२००६ (Convention on the Rights of Person with Disabilities (CRPD)) को उ 2]श्य , ममय ि भािना 
िमोक्तिम अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुको परिचय-पत्र वितिण काययविधि  िनाउन िाधछlनय भएकोले, अपाङ्गता 
भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन, २०७४ को दफा ६१ ले ददएको अधिकाि प्रयोग गरि नेपाल सिकािले 

agfPsf] sfo{ljlwnfO{ cfwf/dfgL gf}d"n] ufpFkflnsfn] b]xfosf] sfo{ljlw hf/L u/]sf] xf] .  

                                                                            परिच्छेद १ 

                                                                            प्रािक्तम्भक  

१.;+lIfKt नाम ि प्रािम्भ M (१) यस काययविधिको नाम “ अपाङ्गता भएका व्यक्तिको परिचय पत्र वितिण         

काययविधि , २०७५“ िहेको छ | 
(२)यो काययविधि तरुुधत प्रािम्भ हनेुछ | 
२.परिभाषा : धिषय िा प्रसङ्गले अको अथय नलागेमा यस काययविधिमा : 
(क) “ऐन” भन्नाले अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन, २०७४(पवहलो संशोिन २०७५  समेत 

) सम्झन ुपदयछ | 
(ख) “ धनयमािली “ भन्नाले अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन २०७४ अनसुाि िने्न धनयमािली 
सम्झन ुपदयछ | 
(ग) ”स्थानीय तह” भन्नाले gf}d'n] ufFpपाधलका सम्झन ुपदयछ | 
(घ) “ िडा कायायलय ” भन्नाले gf}d'n] ufpFkflnsfsf ] िडा कायायलय सम्झन ुपदयछ | 
(ङ)“समधिय साधमधत “ भन्नाले अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन, २०७४ (पवहलोसंशोिन 
२०७५) को दफा ४२ िमोक्तिमको स्थानीय समधिय सधमधत सम्झन ुपदयछ | 

                                                       परिच्छेद – २ 

                                           उ2]श्य, माप दण्ड  

३. उ2]श्य : यस काययविधिको उ2]]]श्य देहाय िमोक्तिम िहेका छन ्: 
(क) विधभन्न प्रकािका अपाङ्गता भएका नेपाली नागरिकहरुको पवहचान गिी उनीहरुलाई सेिा  सवुििामा पहुुँच 
स्थावपत गनय, त्यस्ता सेिा सधुििाहरुको लाधग योिना धनमायण गनय ि स्थानीय तह देक्तख नै विधभन्न प्रकृधतका 
अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुको िगीकृत लागत िाख्न सहि तलु्याउने | 



(ख) अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन ि अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि 
cGt/f{li6«o महासक्तधि २००६(CRPD) मा नेपाल सिकािले िनाएको प्रधति4ता िमोक्तिम अपाङ्गता भएका 
व्यक्तिलाई प्राथधमकताको आिािमा सेिा सवुििाहरु उपलब्ि गिाउन सहि िनाउने | 
(ग) अपाङ्गताको प्रकृधत , िधगयकिण ि अिस्थाका आिािमा अपाङ्गता भएका व्यक्तिले पाउने सेिा, सधुििा ि 
अिसिको प्रथाधमवककिण गनय सहयोग गने | 
४. परिचय-पत्र धितिणका मापदण्ड देहाय िमोक्तिम िहेका छन ्: 
अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐनको अनसूुक्तचमा प्रकृधतका आिािमा अपाङ्गतालाई १० (दश) 
प्रकािमा िधगयकिण गरिएको छ | अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐनको अनसूुक्तचमा उल्लेक्तखत 
गाम्भीययता आिािमा गरिएको अपाङ्गताको िधगयकिण गिी देहायका चाि समहुका परिचय पत्र वितिण गरिनेछ | 
-s+_ पूणय अशि अपाङ्गता: 
तल उल्लेक्तखत अिस्थाsf व्यक्तिहरुलाई …sÚ िगयको परिचयपत्र उपलब्ि गिाइनेछ िनु िातो िङ्गको पषृ्ठभधूममा 
िािL गरिनेछ | 
 १.व्यक्तिको शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि प्रणालीहरुमा भएको क्षधत ि यसले   ल्याएको   काययगत     
विचलनको अिस्था असाध्यै गम्भीि भई अरुको सहयोग धलएि पधन दैधनक िीिन सम्पादन गनय असाध्यै  कदिन 
हनेु व्यक्ति, 
२.सामाधय भधदा सामाधय दैधनक वियाकलापहरु पधन स्ियम ्गनय नसतने ि अधय व्यक्तिको सहयोग आिश्यक 
पने , धतब्र िौl4क अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु, धतब्र रुपमा अविज्म प्रभावित व्यक्ति, पूणय रुपमा श्रिनदृस्िीधिवहन 
व्यक्तिहरु, 
३.दईु िा सोभधदा िढी प्रकृधतका शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि क्षधत भई सिैिसो दैधनक 
वियाकलापहरु अधय व्यक्तिकै सहयोगमा गनुयपने अिस्थाका व्यक्तिहरु, 
४.धनिधति रुपमा सघन हेिचाह (स्याहाि ससुाि) को आिश्यक परििहने शािीरिक अपाङ्गता भएका व्यक्ति िा 
मनोसामाक्तिक अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु | 
(ख) अधत अशि अपाङ्गता: 
तल उल्लेक्तखत अिस्थाका व्यक्तिहरुलाई …vÚ िगयको परिचयपत्र उपलब्ि गिाइनेछ िनु धनलो पषृ्ठभधूममा िािी 
गरिने छ | 
१.शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि क्षधत िा धिचलg भएतापधन धनिधति िा अधिकांश समय सहयोगी , 
दोभाif] िा मानि पथप्रदz{क आददको सहयोगमा आफ्नो दैधनक वियाकलापहरु लगाएत वहडडलु या सञ्चाि गनय 
कदिनाई हनेु व्यक्तिहरु, 
२.मlitस्क पक्षघात, मेरुदण्डमा चोिपिक िा पक्षघात, हेमोवफधलया, मांशपेzL सम्िक्तधि समस्या िा धिचलन 
लगाएत अधय विधभन्न कािणले शिीिको ढाड, हात, गोडा ,कम्मि आददले काम गनय नसक  दैधनक आिागमनको 
लाधग ह्वljलक्तचयि प्रयोग गनुयपने अिस्थाका व्यक्तिहरु, 



३.दिैु हात कुमदेक्तख jf kfv'/fb]lv मधुन पिैु नचल्ने िा गमुाएका, विधभन्न कािणले दिैु हात ि गोडा गमुाएका 
िा नचल्ने, कम्मिभधदा मधुनको efग गमुाएका िा नचल्ने, दिैु गोडा पूणय वियाशील नभई िैसfक्तखको प्रयोग 
गने व्यक्तिहरु, 
४  b[li6ljवहन  ि पूणय b[li6ljवहनको परिभाषा अधतगयत पने व्यक्तिहरु, 
५. सञ्चािको लाधग धनिधति दोभासे आिश्यक पने पूणय रुपमा कान सनु्न नसतने (िवहिा), दैधनक िीिनका 
वियाकलापहरु स्ियं गनय नसतने,धसकाइमा समस्या भएका िौद क अपांगता िा अविज्म भएका व्यक्तिहरु, 
धनिधति अरुको सहयोग धलईिहनपुने िहअुपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु | 
 

(ग) मध्यम अपाङ्गता M 
तल उल्लेक्तखत अिस्थाका व्यक्तिहरुलाई ‘ग ‘ िगयको परिचयपत्र उपलब्ि  गिाईनेछ पहेलो पषृ्ठभधूममा िािL 
गरिनेछ | 
१.कृlqम अङ्ग , तयाधलपि, धिशेष प्रकािका ििुा िस्ता सहायक सामग्रीको प्रयोगिाि सामाधय वहडडलु लगायत 
दैधनक िीिनका वियाकलापहरु स्ियम ्गनय सतने, 
२. विधभन्न कािणले घडुामधुनको अङ्गमा मात्र प्रभाि पिेको ति सहायक सामग्रीको प्रयोग नगिी पधन सामाधय 
वहंडडलु गनयसतने, 
३.कुम िा पाखिुा भधदा मधुन एक हात गमुाएका िा हात नचल्ने िा हातले गने काम गनय नसतने, 
४. दिैु हातको हत्केला भधदा मधुनका कक्तम्तमा िढुी औला ि चोिी औला गमुाएका, 
५.दिैु गोडाको कुकुय च्चाभधदा मधुनको भाग नभएका ति सामाधय वहंडडलु गनय सतने, 
६.मेरुदण्डमा समस्या भई ढाड कुवप्रएको, 
७.धसकाईमा वढलाई भएका दैधनक वियाकलाप स्ियम ्गनय सतने िौद क अपाङ्गता ि अविज्म भएका व्यक्तिहरु 
, 
८. श्रि0fयधत्रको प्रयोगिाि िा िुलो आिाि मात्र सनु्नसतने ससु्तश्रिण व्यक्तिहरु , 
९.शल्यावियािाि स्िियधत्र क्तझक  घािीको नलीिाि मात्र िोल्नपुने अिस्था भएमा व्यक्तिहरु, 
१०. ओि ताल ुफािेको कािण िोधल अस्पस्ि भएका व्यक्तिहरु, 
११.िोल्दा अक्तककने, शब्द िा अक्षि दोहोयायउने समस्या धतब्र भएमा भकभके व्यक्तिहरु, 
१२. धतन वफि भधदा  मधुनका होचापकुका व्यक्तिहरु, 

 

 

 

१३. चस्मा ि श्रिणयधत्र दिैु प्रयोग गने श्रिणb[li6ljवहन व्यक्तिहरु, लेधस िा म्याग्रीफfयिs]f] प्रयोगिाि मात्र 
पढ्न सतने धयून b[li6यतुि व्यक्तिहरु, 
१४.अनिुशीय ििश्राप (हेमोवफधलया) सम्िधिी समस्या भई दैधनक वहंडडलुमा कदिनाई हनेु व्यक्तिहरु , 
१५.मानधसक िा मनोसामाक्तिक अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु |  



 

 

(घ) सामाधय अपाङ्गता: 
 

तल उल्लेक्तखत अिस्थाsf व्यक्तिहरुलाई `घ’ िगयको परिचयपत्र उपलब्ि गिाईनेछ िनु सेतो पषृ्ठभधूममा िािL 
गरिनेछ | 
१.शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि सामाधय धिचलन भएका ति दैधनक िीिनका वियाकलापहरु स्ियम 
सम्पादन गनय सतने | 
२.हात िा खटु्टा केवह छोिो भएका, एक हातको हत्केला भधदा मधुन नचल्ने िा गमुाएका, एक हातको 
हत्केलाभधदा मधुनका कम्तीका िढुी औला ि चोिीऔला गमुाएका िा दिैु हातको हत्केलामधुनका कक्तम्तमा 
िढुीऔला ि चोिीऔला भएका ब्याक्तिहरु, 
३.िुलो अक्षि पढ्नसतने धयून b[li6यतुि व्यक्तिहरु, 
४.दिैु गोडाको सिै औलाका भागहरु नभएका, 
५. श्रिणयधत्र लगाई िुलो अिाि सनेु्न ति िोधल स्पस्ि भएका ससु्त श्रिन व्यक्तिहरु, 

 

परिच्छेद – ३ 

परिचय पत्र 9fFrf ि समधिय सधमधत  
 

५. अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुको परिचय-पत्रको ढाुँचा देहाय िमोक्तिम हनेुछ | 
परिचय-पत्र िाहक व्यक्तिको व्यक्तिगत धिििण स्पi6 हनेु गरि नागरिकताको प्रमाण-पत्रको ढाुँचामा यस 
काययविधिको अनसूुची २ िमोक्तिम एकापट्टी नेपाधल भाषामा ि अकायपट्टी अंग्रिेी भाषामा लेक्तखएको माधथ दफा ४ 
मा उल्लेक्तखत मापदण्ड अनसुाि एक पषृ्ठको परिचय-पत्र गाम्भीययता आिािमा गरिएका चाि िगयका अपांगता 
भएका व्यक्तिलाई चाि फिक िंगमा उपलब्ि गिाईनेछ | 

 

६. समधिय सधमधत ;Djक्तधि व्यिस्था देहाय िमोक्तिम हनेुछ | 
(१) अपाङ्गता भएका व्यक्तिको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन,२०७४ को दफा ४२ अनसुाि अपाङ्गता परिचय-पत्र 
वितिण गने समेत काययका लाधग ufFpपाधलकामा देहाय िमोक्तिमको स्थानीय समधिय सधमधत िहनेछ :- 
(क) ufFpपाधलकाको उपाध्यक्ष                         संयोिक  
 

 

(ख) ufFpपाधलकाको dlxnf सदस्य मWo]af6 ufFpपाधलकाले तोकेको मवहला सदस्य  सदस्य 

(ग) ufFpपाधलका धभत्रका माध्यधमक ljद्यालयका प्रध्यानाध्यापक िा  
     श्रोत व्यक्ति मWo]िाि ufFpkflnsfsf] cWoIfn] तोकेको व्यक्ति    सदस्य  
(घ) ufFp काययपाधलकाको cWoIfले तोकेको स्थानीय स्िास््य  



      चौक  िा अस्पतालको क्तचवकत्सक                 सदस्य  
(ङ) स्थानीय प्रहिी कायायलयको प्रमखु                सदस्य  
(च) अपाङ्गता भएका व्यक्तिको हक, वहत ि संिक्षणको क्षेत्रमा 
     स्थानीय स्तिमा काययित संघ संथाहरु मध्येिाि ufFpपाधलकाsf]  
    cWoIfn] मनोधनत गिेको संस्थाको प्रधतधनधि               सदस्य  
(छ) ufFpपाधलका धभत्रका अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु मWo]िाि  
     समधिय सधमधतले मनोनयन गिेको एक िना मवहला सदस्य  
     सवहत तीन िना                 सदस्य 

(ि) नेपाल सिकाि ि प्रदेश सिकािका स्थानीय स्तिमा िहेका  
      सम्िक्तधित धिषय हेने कायायलयको कायायलय प्रमखु             सदस्य  
(झ) ufFpपाधलकाको pkfWoIfn] तोकेको ufFpपाधलकाको कमयचािी           सदस्य  
 

 

(२) स्थfनीय समधिय सधमधतले अपाङ्गता परिचय पत्र धितिणsf लाधग धसफारिस गने कामका साथै ऐनको दफा 
४३ को (च) िमोक्तिम परिचय पत्र सम्िक्तधि काननुी, संिचनागत तथा अधय सिुाि गनुयपने धिषयमा प्रदेशको 
सामाक्तिक धिकास मधत्रालय; मवहला, िालिाधलका तथा िेष्ठ नागरिक मधत्रालय लगाएत सम्िक्तधित धनकायमा 
लेक्तख पिाउन ुपदयछ | 

परिच्छेद -४  
परिचय पत्र वितिण  

 

७. परिचय- पत्र वितिण प्रविया देहाय िमोक्तिम हनेुछ : 
(क) अपाङ्गता भएका ब्याक्तिको स्थायी िेगाना भएको स्थानीय तहको िडा कायायलयमा अपाङ्गता भएका   व्यक्ति 
स्ियम धनिका अधभभािक िा संिक्षकले अनसूुची १ िमोक्तिमको ढाुँचामा परिचय-पत्र प्राधिका लाधग सिै पसु्याई 
गने कागिातहरु २ प्रधत समािेश गरि धनिेदन ददनपुनेछ | 
-ख) दिखास्तमा आफ्नो नाम, स्थायी  िेगाना,  उमेि,  अपाङ्गता  खलेुको  धलक्तखत  प्रमाक्तणत प्रधतधलवप,    पासपोिय  
साइिको  ( सम्भि  भएसम्म अपाङ्गता देक्तखने गरि क्तखक्तचएको )फोिो, असतिताको गाम्भीययता अिस्था ि 
शिीिका  अङ्गहरुले  गने काममा आएको समस्या  िा  दैधनक वियाकलापमा हनेु 

धसधमतताहरुको धिििण संलग्न हनुपुनेछ | यस प्रयोिनको लाधग िधमदताय प्रमाण-पत्र िा नागरिकताको प्रमाण-
पत्र िा िग्गा िधन प्रमाण पिुाय िा शैक्तक्षक योग्यताको प्रमाण-पत्र िा मतदाता परिचय पत्र िा अपाङ्गता को 
आिािमा कुनै िाधगि गारििहेको भए धनयकु्तति पत्र िा त्यो संस्थाले ददएको प्रमाण िा क्ति.प्र.का.मा दताय भएका 
अपाङ्गता सम्िक्तधि कायय गने संघसस्थाले गिेको धसफारिस मध्ये कुनै एक िा यस्तै धिस्िस्त हनु सतने आिाि 
ददने अधय प्रमाक्तणत धलक्तखतलाई आिाि माधननेछ | 



(ग) रित पगुी आएको धनिेदनमा िडा कायायलयले धनिेदन प्राि भएको धमधतले िढीमा ३ ददनधभत्र धनिेदकले 
पेश गिेका कागिातहरुको एक प्रधत कायायलयमा िाखी िडा कायायलयको धसफारिस सवहत एक प्रधत 
ufFpपाधलकाdf पिाउन ुपदयछ | 
(घ) सम्िक्तधित व्यक्तिले पेश गिेको धनिेदन उपि कुनै कािगात िा प्रमाण नपगुी परिचयपत्रका लाधग धसफारिस 
गनय उपयिु नदेक्तखएमा सो व्यहोिा धनिेदकnfई ३ ददन धभत्रमा िानकािी ददन ुपदयछ | 
(ङ) िडा कायायलयले धसफारिस गनय नसवकने भधन ददएको िानकािी धनिेदतलाई क्तचि निझेु सूचना पाएको १५ 
ददन धभत्रमा सम्िक्तधित स्थानीय तह समक्ष धनिेदन ददन सतनेछ | 
(च) यसिी प्राि भएको धनिेदन समेत समािेश िाखी स्थानीय समधिय सधमधतको िैिकमापेश गनुय पदयछ | 
धनिेदकले पेश गिेका कागिात ि अधय सम्भाव्य त्य प्रमाणका आिािमा धनिले परिचय पत्र पाउने देक्तखयो 
भधन स्थानीय समधिय सधमधतले क्तशफारिस गिेमा धनिलाई परिचय पत्र वितिण गरि त्यसको िानकािी धनिेदक 
तथा िडा कायायलयलाई समेत ददन ुपदयछ | 
(छ) परिचयपत्रका लाधग धसफारिस गनय कुनै कदिनाई पिेमा िडा कायायलयले क्तचवकत्सक/ धिशेशज्ञ िा अपाङ्गता 
भएका व्यक्तिका संस्थाका प्रधतधनधिसंग िाय पिामशय धलन सतनेछ | 
(ि) सामाधयतया अपाङ्गता भएका व्यक्ति स्ियमले आफ्नो परिचयपत्र िकु्तझधलन ुपदयछ | अधत अशि िा पूणय 
अशि अपाङ्गता भएको कािणले परिचय पत्र िकु्तझधलन आउन नसतने भएमा िडा कायायलयको धसफारिसमा 
परििािको सदस्य, संिक्षक िा धनिको िसोिास गने स्थानीय धनकायका पदाधिकािीले धनिलाई िझुाउने गरि 
िकु्तझधलना सतनेछन | 
(झ) परिचय-पत्र प्राि व्यक्तिहरुको िगीकृत लगत स्थानीय तहले कप्यिुिाईि गरि आफ्नो कायायलयमा िाखी  
चौमाधसक रुपमा प्रदेश ि संघको सम्िक्तधित मधत्रालयमा िानकािी गिाउन ुपनेछ | 
(`) समधिय सधमधतले परिचयपत्र ददन भधन िहि गिेका व्यक्तिलाई स्थानीय तहको कायायलयले अनसूुची २ 
िमोक्तिमको परिचय- पत्र (अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुलाई) धन:शलु्क उपलब्ि गिाउन ुपनेछ | 
(ि) परिचयपत्रमा ufFpपाधलकाsf] प्रमखु प्रशासक य अधिकृतको हस्ताक्षि हनेुछ | प्रचधलत कानूनको अधिनमा 
िही अधय अधिकृत कमयचािीलाई समेत अधिकाि प्रत्यायोिन गनय सतनेछ |  

 

 

 

(ि) प्रत्यक्ष रुपमा देक्तखने िा अिलोकन गनय सवकने शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि क्षधतको हकमा 
परिचय-पत्र प्रदान गने अधिकािीले अिलोकन गरि तत्काल उपयिु परिचय – पत्र उपलब्ि गिाउन ुपनेछ | 
(ड) प्रत्यक्ष रुपमा नदेक्तखने िा cिलोकन गनय नसवकने शािीरिक, मानधसक िा इक्तधिय सम्िक्तधि क्षधत भएका 
िा प्रस्ि रुपमा छुयाउन समस्या भएका अपाङ्गता भएका व्यक्तिका हकमा समधिय सधमधतमा पेश गरि सधमधतको 
धसफारिसका आिािमा परिचय पत्र वितिण गनुय पनेछ | 

 

८. अधय स्थानीय तहिाि परिचयपत्र वितिण गने :  



स्थानीय िेगानामा िसोिास नभएका ि विधभन्न अििोि तथा शािीरिक िा मानधसक अिस्थाको गfक्तम्भययताको 
कािण आफ्नो स्थायी िसोिास भएको क्तिल्लामा गई अपाङ्गता परिचय पत्र प्राि गनय असमथय व्यक्तिहरुका लाधग 
धनिको स्थायी िसोिास भएको स्थानको सम्िक्तधित स्थानीय तहिाि परिचय पत्र नधलएको सधुनक्तित भएमा दफा 
५ को प्रविया पिुा गरि परिचय पत्र प्रदान गिेि सDिक्तधित स्थानीय तहलाई िानकािी गिाउन सवकनेछ | 

 

९.प्रधतधलवप सम्िक्तधि व्यिस्था : 
(१) परिचय पत्र हिाई, नाl;O िा धिग्रीई परिचय-पत्रsf] प्रधतधलवप धलन ुपने भएमा cfˆgf] स्थायी िेगाना 
भएको स्थानीय तहको िडा कायायलयमा यथाथय धिििण ि कािण खलुाई धसफारिसका लाधग धनिेदन ददन ुपदयछ 
| 
(२) िडा कायायलयले सिै व्यहोिा िझुी धनिेदकको माग मनाधसि देक्तखPमा परिचय पत्रको प्रधतधलवप उपलब्ि 
गिाउन प्राि धनिेदन तथा अधय कागिातको प्रधतधलवप िडा कायायलयमा िाखी धनिेदकले पेश गिेको सक्कल 
कागिात सवहत धसफारिस गरि ufFpkflnsf स्थानीय तहमा पिाउन ुपदयछ | 
(३) स्थानीय तहले धसफारिस सवहत प्राि भएको धनिेदन अपांगताको प्रकृधत अनसुाि सोझै िा स्थानीय समधिय 
सधमधतमा पेश गरि सधमधतको धनणयय अनसुाि अपाङ्गता परिचय –पत्रको प्रधतधलवप धनशलु्क उपलब्ि गिाउन ु
पनेछ | 
(४) प्रधतधलवपका लाधग प्राि भएको धनिेदनका धिषयमा सो परिचय पत्र िfहाक व्यक्तिले पवहले प्राि गिेको 
परिचय पत्रमा हेिफेि गनुयपने देक्तखएमा स्थानीय धसफारिस सधमधतमा पेश गरि सो सधमधतिाि प्राि धनदेशन अनसुाि 
गनुय पदयछ | 

 

१०. यस काययविधिको प्रधतकुल कायय भएमा प्रचधलत कानूनमा व्यिस्था भए िमोक्तिम सिाय हनेुछ | 
 

११. अधभलेख सम्िक्तधि व्यिस्था : 
 

 

(१) सम्िक्तधित िडा कायायलयले आफ्नो क्षेत्रमा भएका कुल अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु तथा अपाङ्गता भएका 
व्यक्तिहरु मध्ये परिचय-पत्र पाएका व्यक्तिहरुको अपाङ्गताको प्रकृधत ि गाम्भीययता लगायत अधय आिश्यक 
धिििण खलु्नेगिी धनयधमत रुपमा अध्यािधिक गरि त्यसको चौमाधसक धिििण तयाि गरि धनयधमत रुपमा आफ्नो 
ufFpपाधलका तथा क्तिल्ला समधिय सधमधतलाई समेत पिाउन ुपदयछ | 
(२) स्थानीय तहले परिचय पत्र वितिण गिे पधछ यसको िानकािी परिचय पत्र प्राि गने व्यक्तिको स्थायी 
िेगाना भएको िडा कायायलयलाई ददन ुपदयछ | 
(३) ufFpपाधलकाले आफ्नो क्षेत्रधभत्र िहेका कुल अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरु तथा अपांगता परिचय पत्र पाएका 
व्यक्तिहरुको अधभलेख िाखी त्यसको चौमाधसक प्रधतिेदन प्रदेशको सामाक्तिक धिकाश मधत्रालय, मवहला 



िालकाधलका तथा िेष्ठ नागरिक मधत्रालय ि संक्तघय माधमला तथा सामाधय प्रशासन मधत्रालयमा पिाउन ुपनेछ 
| 

 

परिच्छेद – ५ 

धिधिि 

१२. ljljि : 
(१) स्थानीय तहले आ-आफ्नो क्षेत्राधिकाि धभत्र िहेका धिकि तथा दगुयम गाउुँहरुमा िहेका अपाङ्गता भएका 
व्यक्तिहरुका लाधग अपाङ्गता परिचय पत्र लगायतका सेिा सिल तरिकाले उपलब्ि गिाउन कक्तम्तमा िषयमा एक 
पिक ती िाउुँहरुमा परिचय पत्र वितिण सम्िक्तधि घमु्ती क्तशविि संचालन गनुय पदयछ | 
(२)यो काययविधि लाग ुहनु ुअगाडी प्राि गिेको अपाङ्गता परिचय पत्र सम्िक्तधित ufFpपाधलका िझुाई यो काययविधि 
िारि भएको धमधतले १ िषय धभत्रमा  यस काययविधि िमोक्तिमको परिचय पत्र धलनपुनेछ |यस अक्तघ िारि भएका 
परिचय पत्र एक िषयपधछ स्ित: माधय हनेु5}g | 
(३)यस काययविधि भएको प्राििान अपाङ्गता भएका व्यक्तिहरुको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन ि अधय प्रचधलत 
कानूनसुँग िक्तझएमा िाक्तझएको हदसम्म स्ित: अमाधय हनेुछ | 
(४)अपाङ्ग परिचय पत्र वितिण सम्िधिमा यस काययविधिमा उल्लेख नभएको धिषयमा अपाङ्गता भएका 
व्यक्तिहरुको अधिकाि सम्िक्तधि ऐन ि अधय प्रचधलत कानून िमोक्तिम हनेुछ | 
(५) अपाङ्ग परिचय पत्र वितिण धनदेक्तशका २०६५िमोक्तिम भए गिेका काम काििाही यसै काययविधि िमोक्तिम 
भए गिेको माधननेछ | 
(६)अपाङ्ग परिचय पत्र वितिण धनदेक्तशका,२०६५ खािेि गरिएको छ | 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



अनसूुची -१ 

अपाङ्गता भएका व्यक्तिको परिचय पत्र पाउनको लाधग ददने धनिेदन 
 

श्री कायायलय प्रमखु ज्य ु         

माफय त ....................... 

gf}d'n, ufFpपाधलका  
 

धमधत:......................... 
 

धिषय: अपाङ्गता भएका व्यक्तिको परिचय पत्र पाउुँ | 
महोदय , 
 म अपाङ्गता भएका व्यक्तिको परिचयपत्र पाउन योग्य भएकोले धनम्न धलक्तखत धिििण िाखी  
परिचय पत्र पाउन यो धनिेदन पेश गिेको छु |मैले पेस गिेको धिििण दिक साुँचो छ, झटु्टा िहिेमा प्रचधलत 
काननु िमोक्तिमको सिाय भोग्न मधििु छु |  
१.नाम थि ....................................................उमेि ......................धलङ्ग ................................ 
२.  प्रदेश : ............................... 
३. िेगाना :............................ 
 (क) स्थायी िेगाना :..........................पाधलका , िाडय नं ...................िोल ........................ 
 (ख) अस्थायी िेगाना :.........................पाधलका , िाडय नं ..................िोल ........................ 
 (ग) सम्पकय  िेधलफोन िा मोिाइल नं ................................................ 
४.संिक्षक /अधभभािकको नाम थि ...................................धनिेदकको नाता ................................. 

%.संिक्षक /अधभभािकको 6]lnkmf]g jf df]afOn g +................................==================== 

^. नेपाल सिकािको परिभाषा ि िधगयकिण अनसुाि अपाङ्गताको प्रकाि................................................. 

&.नेपाल सिकािको परिभाषा / िधगयकिण अनसुाि आशिताको आिािमा अपाङ्गताको प्रकाि ................... 

*. शिीिको अङ्ग , संिचना, प्रणालीमा आएको क्षधतको धिििण  

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................
(. क्षधत भएपधछ दैधनकवियाकलापमा आएको अििोि िा धसधमतताको धिििण  
........................................................................................................................................
........................................................................................................................................ 
 

 

 

  फोिो  



 

 

!). अपाङ्गताको कािण उपयिु स्थानमा क्तचनो लगाउनहुोस | 
 (क) िोगको ददघय असि    (ख) दघुयिना    (ग)िधमिात 

 (घ) सशत्र द्वधद    (ङ) िंशानगुत sf/0f   (च) अधय...... 
१!. सहायक सामाग्री प्रयोग गनुय पने आिश्यकता भएको िा नभएको : उपयिु स्थानमा क्तचनो लगाउनहुोस  
 (क) भएको    (ख) नभएको  
१@.आिश्यकता भएको भए कस्तो प्रकािको सहायक सामग्रीको प्रयोग गनुयपने हधुछ  

..............................................................................................................  

१#.सहायक सामग्री प्रयोग गने गिेको/नगिेको (उपयिु स्थानमा क्तचनो लगाउनहुोस ) 
 (क) गने गिेको   (ख)  गने नगिेको  

१$.सहायक सामाग्री प्रयोग गने गिेको भए सामग्रीको नाम :................................................. 

१%. अधय व्यक्तिको सहयोग ljgf cfˆgf कस्ता कस्ता दैधनक  कायय गनय सतनहुधुछ  
 (क)............................  (ख) ............................... (ग)........................... 
 (घ) .......................... (ङ) ............................... (च) ...........................  

१^. अधय ब्यक्तिको सहयोग धलनहुधुछ भने कुन कुन कामको लाधग धलनहुधुछ  
 (क) ........................... (ख) ...........................    (ग) ........................... 
 (घ) ........................... (ङ) ............................    (च) .......................... 
१&. पधछल्लो शैक्तक्षक योग्यता (क) प्राथधमक तह  
 (ख ) धनम्न माध्यधमक तह    (ग) माध्यधमक तह    (घ) उच्च माध्यधमक तह  
 (ङ) स्नातक तह     (च) स्नाकोिि तह   (छ) धिद्यािारििी तह  
१*. कुनै ताधलम प्राि गनुयभएको भए मखु्य ताधलमहरुको नाम लेख्नहुोस  

.............................................................................................................................

...................................................................................................................... 
१(. हालको पेशा : 
 (क) अध्ययन   (ख)  कृवष व्यिासाय  (ग) स्ििोिगाि   (घ)अध्ययन
 (ङ)सिकािी सेिा  (च)धनक्ति क्षेत्रमा सेिा   (ि) केवह नगिेको    (झ) अधय  
 

धनिेदक  
 नाम , थि .................................... 
 हस्ताक्षि ............................. 

        धमधत ......................... 



 

 

                                                    अनसूुची २ 

     अपाङगता भएका व्यक्तिको परिचयपत्र 

  नेपाल सिकाि  

                                           gf}d'n] ufFpkflnsf 

                                      dlxnf tyf afnaflnsf zfvf 

                                                  b}n]v 

 

  

                                                                               

परिचयपत्र नं :          

परिचयपत्रको प्रकाि :           
   

 

अपाङ्गता परिचय - पत्र  

१. नाम, थि : 
२. िेगाना :  प्रदेश .......................क्तिल्ला .......................... स्थानीय तह 

............................ 
३. िधमधमधत :   ४)नागरिकता नम्िि :........................................ 
५.धलङ्ग : ...................................६) िि समूह :............................ 
७. अपाङ्गताको वकधसम : प्रकृधतको आिािमा ...................... uDeL/tf...................... 
८. िाि/ु आमा  िा संिक्षकको नाम, थि ........................................................ 
९.परिचयपत्र िाहकको दस्तखत:  

१०. परिचय पत्र प्रमाक्तणत गने .................... 
 

नाम थि ......................................... 
हस्ताक्षि ......................................... 
पद................................................. 
धमधत ............................................. 

 

 

“ यो परिचयपत्र कसैले पाएमा नक्तिकको प्रहिी काययलयमा िा स्थानीय धनकायमा िझुाइददन ुहोला “ 
 

 

 

 

 

 

 

 

फोिो  



 

 

 

 

Annex  2 

Disability identity card  

The Government of Nepal  

Naumule Rural Municipality  

Woman and child Branch  

 

 
ID  card number : 

ID  card Type : 

Disability identity card 

1) Full Name of person  

2) Address: Province …………………..District ……………Local Level 

……………………………… 

3) Date of birth            4)   Citizenship Number : ……………………… 

 

5)    Sex :…………  …………      6)  Blood Group :……………….  

7)    Types of Disability : on the basis of nature ………………….on the basis of severity …………  ……………. 

8)    Father Name/Mother Name or Guardain …………………………………. 

9)    Signature of ID card holders …………………………. 

10)   Approved by …………………… 

 

 

                                                                                                               Name :…………………………… 

                                                                                                             Signature:…………………….. 

                                                                                                             Designation :………………… 

          Date :………………………... 

       

 

“If somebody finds this ID card , please deposit this in the nearby police station or municipality office “  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 Photographs  



 

 

                                                                                        अनसूुची ३ 

अपाङ्गता भएका व्यक्तिको कायायलयमा िाक्तखने अधभलेख 

िम संख्या: 
अपाङ्गता परिचय पत्र नं : ....................... परिचय पत्रको प्रकाि ...................................  

१. नाम थि : 
२. िेगाना (स्थायी) प्रदेश :  क्तिल्ला :   स्थानीय तह :    िडा : 
३. िेगाना (अस्थायी) प्रदेश : क्तिल्ला :   स्थानीय तह :    िडा : 
४. िधम धमधत : 
५. नागरिकता नं : 
६. धलङ्ग : 
७. िि समूह : 
८. वििावहत/ अवििावहत : 
९. िाि ु/आमा िा संिक्षकको नाम थि : 
१०.िेगाना: प्रदेश    क्तिल्ला :   स्थानीय तह :   िडा : 
११.अपाङ्गता भएको ब्यक्तिसंगको नाता: 
१२.पधछल्लो शैक्तक्षक योग्यता : 
१३.अध्ययनित धिद्यालय िा कलेि:    अध्ययन नगिेको  पढाइ सकेको   

१४.पेशा : 
१५. अपाङ्गताको वकधसम : 
(क) अपाङ्गताको प्रकृधतको आिािमा .................................. 
(ख) अपाङ्गताको गाम्भीययताको आिािमा ........................... 
१६. कस्ता दैधनक वियाकलापहरु गनय सवकधछ ? 

.................................................................................................................................. 
१७.कस्ता दैधनक वियाकलापहरु गनय सवकदैन ? 

.................................................................................................................................. 
 

१८.सहायक सामग्री आिश्यक    पने    नपने  

     आिश्यक पने भए के ...................................... 
१९. हाल सहायक सामग्री   पाएको     नपाएको  

 

 



२०. परिचय पत्र िाहकले प्राि गिेका अधय सेिा, सधुििा  

................................................................................................................................. 
२१. परिचय पत्र िाहाकलाई आिश्यक पिेका अधय सेिा सवुििाहरु  

................................................................................................................................. 
२२. सेिा, सधुििा प्रदान गने धनकाय ................................................................................. 
२३. अधय ................................................................................................................ 
 

 

प्रमाक्तणत गने अधिकािीको : 
दस्तखत : 
नाम, थि: 
पद: 
कायायलय : 
धमधत : 
 

 

 

 

 

 

 

 

प्रमाणीकरण मममि: २०७८/०३/२६ 

 

 

 

 

 

आज्ञाले, 
दमन दाहाल 

प्रमखु प्रशासक य अधिकृत 


