
 සහකාර අධ්‍යක්ෂෂ  තනතුර සඳහා අයදුම්පත්‍රය   ඳාහිර  ) 

 

1. ු ලකුරු සමඟ නම   ඉංග්‍රීිනදයන් )  මහතා .  මහත්මිය .  දමනවිය .……………………………………………… 

2. සම්පූර්  නම   ඉංග්‍රීිනදයන් )   ……………………………………………………………………… 

3. සම්පූර්  නම    ිනංහදලන්   දදමිගන්)    ……………………………………………………………….. 

4. ලිපිනය   ……………………………………………………………………… 

5.  උපන් දිනය  ……………………..       2026 . 05.25 දින  වයස   …………………………. 

6. දුරකාන අංකය .  ……………………… 

7.  විදුත් තැපැල් ලිපිනය  …………………………………….. 

8.  ජාතිපක හැඳුනුම්පත් අංකය   …………………………………………….. 

9.  ස්ත්‍රී  පුරුෂ භාවය   …………………………………………… 

10. අධ්‍යාපන සුදුසුකම්   …………………………………………………………………… 

11.වතත්ීයය සුදුසුකම්   ………………………………………………………………… 

12.දසේවා  පළපුරුේද  ……………………………………………………………………… 

13.  ඔඳ රජදේ  දසේවදේ  නියුක්ෂත නම්  

යයතනය   ………………………………………………………. 

තනතුර   ……………………………………………………….. 

14. අු  ා ඇතිප සහතිපක පි පත්   

1 ……………………………………………………………………… 

2……………………………………………………………………… 

3……………………………………………………………………… 

4……………………………………………………………………… 

15. අයදුම්කරුදග් ‍රකාශය 

දමම අයදුම්පදතහි මා විිනන් සපයා ඇතිප දතොරතුරු මදග් දැනුම හා විශ්වාසය   අනුව සතය සහ නිවැරදි ඳව මම දෙ රවදයන් ‍රකාශ කරමි.  දමම අයදුම්පදත් න්ිනයම්  

දතොරතුරක්ෂ අසම්පූර් ව දහ  වැරදි දලස ඉදිරිපත් න්ක්දමන් ඇතිපවිය හැන් ෑන්ම ‍රතිපලලයක්ෂ සඳහා වෙීමම භාර ෙැීමම  මම  කඟ දවමි. තවද, දමම අයදුම්පදතහි සඳහන් ිනයලු  

කරුණු මාදග් දැනුම අනුව නිවැරදි ඳවද මම සහතිපක කරමි. 

 දිනය       ………………………                                          අයදුම්කරුදග් අත්සන    ……………………………………..                 

 

16. දදපාර්තදම්න්තු යයතන ‍රධ්‍ානියාදග් සහතිපකය  රජදේ  යයතනවල දසේවය කරන අයදුම්කරුවන් සඳහා) 

 දමම අමාතයාංශදේ  දදපාර්තදම්න්තුද( යයතනදේ  දසේවය කරන …………………………………………………………… මහතා මහත්මිය  

දමනවිය …………………………………………. තනතුදර් දසේවය කරමින් ිනටින අතර, ඔහුදග් ඇයදග්  දසේවය  සහ හැිනක්ම සතුටුදායක ඳවත්, ඔහු ඇය   දරහිව න්ිනදු 

 විනයානුකූල ක්‍රියාමාර්ෙයක්ෂ  දෙන දනොමැතිප  ඳවත්, අනාෙතදේ දී  වැනි ක්‍රියාමාර්ෙක්ෂ  ෙනු ලඳන ඳව   ීයර ය කර දනොමැතිප ඳවත් මම දමයින්  සහතිපක  කරමි. තවද, ඔහු ඇය  

දමම තනතුර සඳහා දත රාෙනු ලැුදවදහොත් ඔහු ඇය දමම යයතනදේ  දසේවදයන් ු දාහැරිය හැන්    දනොහැන් ඳව  දමයින් දැනුම් දදමි. 

  

දිනය       ………………………                                                                                                                           

නම   ................................................................................................................................................ 

තනතුර   - ..................................................................................................................................... 

අමාතයාංශය    දදපාර්තදම්න්තුව  යයතනය   -………………………………………………………………… 

නිල ු ද්‍රාව    

 

 

 

 
 
 
 
 
 
  
 
 


