
*නම:-........................................

*ලිපිනය:-...................................

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

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

දිනය:-.....................................

*ග්‍රාම නි඼ධාරී ලවම:-....................

*දුරකථන අංකය:-..............................

වභාඳතිතුමා,

ප්‍රාදේශීය වභා කාර්යා඼ය,

ඇශැලියද ොඩ.

                  මා ඳදිංචි නිලවට ශා දේඳ඼ ල඼ට අනතුරුදායක ද඼ව පිහිටා ඇති ඳශත විව්තර කරන 
 ව්ල඼ අයිතිකරු මම දලමි./දනොදලමි/දකොටව්කරුදලක්මි.

    එදවේ දශයින් ඳශත මා විසින් දන්ලන ඼ද දතොරතුරු අනුල ඳරීක්඿ා කර බ඼ාඅනතුරුදායක බල

 ඉලත් කර දදන ද඼වට ඔබතුමාද න් කාරුණිකල ඉල්඼ා සිටිමි.

අංකය  ව් ලර් ය

නිලදවේ සිට 

ඇති දුර  දවේ උව ලට අඩි

 ශ මුලින් කැපීමටද/අතු 

කැපීමටද/ක඲ කැපීමටද යන්න 

ව඲ශන් කරන්න

1

2

3

4

5

6

* ව් අයිතිකරුදේ නම ශා ලිපිනය:-...................................................................................

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

* ව පිහිටි ඉඩදේ නම:-.................................................................................................

*කිට්ටුම ප්‍රධාන ඳාදර් සිට ඉඩමට යා ශැකි  මන් මාර් ය දක්ලන්න:-...........................................
.............................................................................................................................
(මාර්  සිතියම දලනම දකො඼යක ඳැශැදිලි ද඼ව ඇ඲ දැක්වීම ඔබදේ කාර්ය කඩිනමින් සිදු කිරීමටත්,
අඳ නි඼ධාරීන්ටත් ඳශසු ලනු ඇත.)
*අධිකරණදේ නඩුලක් ඇත්නේ නඩු අංකය වශ  නඩුල ඳලතින උවාවිය ව඲ශන් කරන්න.
.............................................................................................................................

(නඩුලට වේබන්ධ සියළු ඳාර්඾ල කරුලන්දේ  නේ ශා ලිපිනයන් නිලැරදිල ඼බාදිය යුතුය)

ඉශත ව඲ශන් කරුණු සියල්඼ම වතය ශා නිලැරදි බලත්, ඒලා ඳරීක්඿ා කර බ඼ා වභාඳතිතුමා දදනු ඼බන

ඕනෑම තීරණයකට එකඟ ලන බලත් දමයින් දන්ලා සිටිමි.

*ව඼කුණු දයොදා ඇති දතොරතුරු අනිලාර්දයන්ම වේපුර්ණ කෂ යුතුයි .

඼බාදදන දතොරතුරු පිළිබ඲ල සියළු ල කීම ඔබ වතු ලන බල කරුණාදලන් ව඼කන්න.

......................................
අත්වන

දිනය:-..............................

(අදා඼ දනොලන ලචන කඳා ශරින්න)

අනතුරුදායක ද඼ව ඳලතින  ව්/ ව ඉලත්කර දදන ද඼ව කරන ඉල්ලීමයි.



ඉඩදේ නම :-............................................................................................................

 ව් අයිතිකරුලන්:-.....................................................................................................

අනතුරුදායක තත්ලය පිළිබ඲ ලාර්තාල :-............................................................................

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

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

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

ග්‍රාම නි඼ධාරී අත්වන.

(රබර් මුද්‍රාල)

දිනය:-..................................

කාර්යාලීය ප්‍රදයෝජනය ව඲ශා

කාර්මික නි඼ධාරී ලාර්තාල

දල්කේ/ වභාඳති,

දමහි ව඲ශන් ව්ථානයට ද ොව් ඳරීක්඿ා කද඼මි. ඉශත දක්ලා ඇති මිණුේ නිලැරදියි/ලැරදියි. 

ඳශත ව඲ශන් ඳරිදි වංද඾ෝධනය විය යුතුය.

අනු 

අංකය  ව් ලර් ය

නිලදවේ සිට 

ඇති දුර  දවේ උව ලට අඩි නිර්දේ඾ය
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2

3

4

5

ඉශත මා විසින් දන්ලා ඇති දතොරතුරු නිලැරදි බලට වශතික කරමි.

දිනය:- ....................................... ................................................

(කාර්මික නි඼ධාරී)

වභාඳතිතුමා,

ඉශත දක්ලා ඇති කාර්මික නි඼ධාරීදේ ලාර්තාල අනුල නිදයෝ ය යැවීමට නිර්දේ඾ කරමි/දනොකරමි.

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

දල්කේ,

දිනය:- .......................................

දල්කේ,

ඉශත ඳරිදි නිදයෝ ය යැවීමට අනුමත කරමි/දනොකරමි.

වභාඳති

ඇශැලියද ොඩ ප්‍රාදේශීය වභාල


