
දිස්ත්‍රික්කය / ප්‍රාදේශීය දේකම් දකොට්ඨාසය

අනු 

අංකය
වැඩිහිටි සංවිධානයේ නම

ජාතික වැඩිහිටි මහයේකම් කාර්යාලයයන් ලබායෙන ලෙ මුෙල 

(රු.)
වියෙම් වූ මුෙල (රු.) වියෙම් කරන ලෙ කාරණය ඉතිරි මුෙල (රු.)

සංවර්ධන නිලධාරි (වැඩිහිටි) /

සංවර්ධන නිලධාරි (සමාජ දසේවා)             

අනුමත කිරීම

 දිනය    .....................................                                                                         .....................................                                                                                                                 

(අත්සන හා  නිල මුද්‍රාව) 

(අත්සන හා  නිල මුද්‍රාව)

දිස්ත්‍රික් දේකම් / ප්‍රාදේශීය දේකම්

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

වැඩිහිටි හිමිකම් ප්‍රවර්ධන නිලධාරි/

සමාජ දසේවා නිලධාරි/ 

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

ඇමුණුම -   04  

වියදම් වාර්තාව

වැඩිහිටි  වන්දනා චාරිකා දවනුදවන් ආධාර ලබාදීම - 2025

 ඉහත යතොරතුරු නිවැරදි බව සහතික කරමි.

 දිනය    .....................................                                                                                


