
 

 
 
 

                              
     Ǒदनांक / Date : ……………………. 

 

सàमेलन/काय[शाला पंजीकरण शुãक ĤǓतपूǓत[ दावा Ĥपğ 
FORM FOR REIMBURSEMENT OF REGISTRATION FEES (CONFERENCE/WORKSHOP) 

 

1 कम[चारȣ का नाम / Name of the Employee  : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

2 कम[चारȣ आईडी सÉंया / Employee ID No.  : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

3 ͪवभाग / Department : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

4 भुगतान ͩकए गए पजंीकरण शुãक का उɮदेæय 
Purpose of Registration Fee Paid 

: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

5 सàमेलन/बैठक/काय[शाला का संͯ ¢Üत ͪववरण 
Brief Details about the 
Conference/Meeting/Workshop 

: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

6 भुगतान कȧ गई राͧश का ͪववरण : 
Details of Amount Paid 

: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

7 काया[लय आदेश कȧ ĤǓत सलंÊन / Copy of Office 
Order 

: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

8 भुगतान के समथ[न मɅ दèतावेजी साêय (रसीद) 
संलÊन है 
Documentary evidence (Receipt) in support of 
payment is enclosed 

 
: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

कम[चारȣ के हèता¢र / Signature of the Employee     : ………………………………………………………………………………………………………………… 

ͪवभागाÚय¢ के हèता¢र / Head of the Department       : ……………………………………………………………………………………………………………….  

 

केवल ͪवƣ एवं लेखा उपयोग हेतु / For Office Use in Finance & Accounts 

राͧश (ǽ.) /Amount (Rs.)  

ǽपये __________ के भगुतान हेतु èवीकृत। 

Passed for payment of Rupees 

 

संबंͬधत सहायक / Dealing Assistant  

लेखा अͬधकारȣ / डीडीओ Accounts Officer / DDO  

ͪवƣ सलाहकार / Financial Advisor (FA)  

Ǔनदेशक / Director  

 


