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यात्रा भत्ता गिल/ TRAVELLING ALLOWANCE BILL 

 

बिल सं/ Bill No…………………..………………बिन ंक/dated....................................        व .सं./Vr. No……….………………….... 

लेख  शीर्ष/ Head of Account ………………………………………………………...        बिन ंक/Dated………………..……........... 

परू  न म/ Name in Full……………………………………………………………….         वै.सं./E.C.No……………………………. 

बवभ ग/कें द्र/स्कूल/अनुभ ग/Dept./Centre/School/Section………………………………..          पिन म/Designation……………………... 

मलू वेतन/Basic Pay : `………………………………………………………………… 

 

यात्रा एव ंगवराम का गववरण/ PARTICULARS OF JOURNEY AND HALT 

प्रस्थ न/ Departure आगमन/ Arrival य त्र  की रीबत / Mode of Journey व स्त.व्यय 

Actual Exp. 

र बश / Amount (`) 

बिकि सं. एवं 

बिप्पबिय ाँ 

Ticket No. 

& 

REMARKS 

स्िेशन 

Station 

बिन ंक 

एवं समय 

Date & 

Time 

स्िेशन 

Station 

बिन ंक 

एवं समय 

Date & 

Time 

व य/ुरेल/रोड 

Air/Rail/Road 

य त्र  की श्रेिी / 

Class of Journey 

भ ड  की संख्य   

एवं बक.बम./     

No. of Fares & 

Kms 

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

य त्र  क  उद्दशे्य एवं प्र बिक री / PURPOSE OF JOURNEY & AUTHORITY 
 

 * सरक री बनय मनसु र व य/ुरेल (II श्रेिी स ेऊपर) द्व र  की गई य त्र  क  बिकि नं. बलखें।/ Ticket No. is to be mentioned for journey made by Air/Train 

(Above 2nd class) as per Government rules.  

 

1.प्रम बित बकय  ज त  ह ैबक मेरे ........................................................................के बवर म के िौर न मझुे अबतबथ के रूप में व्यवह र बकय  गय  थ / नहीं 

बकय  गय  थ  और मेरे आव स और भोजन की व्यवस्थ  र ज्य श सकीय/भ रत सरक र और अन्य संगठनों द्व र  वहन की गई थी/नहीं की गई थी। Certified that 

I was/ I was not treated as Guest during my halt at…………………….………….……...... and was/was not provided with board and 

lodging/ lodging only at state expenses/at the expenses of the Government of India or another organization. 

2. ………….….` की अबिम र बश मेरे द्व र  …….……………. को इस उद्देश्य के बलए ली गई थी और यह बिल के सम्मखु सम योबजत की ज एगी। 

An advance of `…………………… was drawn by me for this purpose on……………… and is to be adjusted against the bill. 

3. प्रम बित बकय  ज त  ह ैबक यह बिल बकसी और से संिंबित नहीं ह ैऔर न ही बकसी अन्य स्रोतों से इसक  भगुत न बकय  ज एग । Certified that this 

claim is not preferred to and paid from any other sources.  

4. प्रम बित बकय  ज त  ह ैबक बिन ंक........................से............................ के िौर न मैं ..................................... (होिल क  न म/स्थ पन ) में ठहर  थ  

और उन्होंने स्वीकृत िैररफ के अनसु र आव स एवं भोजन की व्यवस्थ  की थी।  Certified that I stayed from ……..….…….to………….……… at 

………………………. (Name of Hotel/Establishment) which provided me Board and Lodging at sanctioned tariffs.  

 

अिेबर्त / FORWARDED 

 

…………………………………………………..     ……………………………………. 

बवद्य पीठ ध्यक्ष/कें द्र ध्य क्ष/अनभु ग प्रभ री के हस्त क्षर       कमषच री के हस्त क्षर एवं बिन ंक 

Signature of HOS/HOC/Section-in-charge      Signature of the Employee & Date 

 



-2- 

 

(केवल कायाालय प्रयोि हेतु/ FOR OFFICE USE ONLY) 

 

  ` पै./P  

1. व य/ुरेल/रोड/ Air/Rail/Road   लखे  परीक्ष  ज्ञ पन अबिकत / Audit Memo Enhancement 

Checked and admitted for `……………….………. 

(Rupees…………..........………………………….. 

……………………………….रुपए) की ज ाँच की गई और 

स्वीक र की गई  

2. रोड म गष य त्र  बक.मी. में/ Road Travel in K.M @ 

.........................प्रीपेड िेक्सी हतेु/ For prepaid taxi** 

(ससं्थ न क  स म न्य य .भ  बनयम ल ग ूहोग /Normal 

Institute TA rule be allowed) 

  

3. ………….. बिनों के बलए िबैनक भत्त  ि व  बकय  गय । 

Daily allowance claimed for no. of days…………  

  

Objected to `…….…………… पर आपबत्त की गई 
आपबत्त क  क रि/ Reason for objection……………… 

………………………………………………………… 

………………………………………………………. 

 कुल/ TOTAL :   

4. आहरि य त्र  भत्त  क  घि व/ Deduct TA advance drawn 

बिल स.ं/Bill No…………………………………… 

बिन ंक/Date ……………………………………… 

  

5. 
अन्य किौती/Other deduction……………………… 

  वरर.लखे परीक्षक                              लखे परीक्षक अबिक री 

Senior Auditor                                 Audit Officer 

कुल ि व / Net Claim :    

रुपए/Rupees: 

 

मैं यह प्रम बित करत  ह ाँ उपरोक् त िी गई बिल बनयम एवं बवनय नसु र ह ैऔर सही क्रम में ह ैऔर 

`......................................... (रुपए................................................................................ 

............. ...................................................................................................के बलए प ररत 

I certify that the above bill is accordance with rules and regulations and is 

otherwise in order and passed for `...........................(Rupees............................. 

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

प्रबतहस्त क्षररत / Countersigned 

 

 

 

 

 

 

 

 

लखे क र/Accountant                                   सह .कुलसबचव/Asst. Registrar  

(लखे /Acct) 

                                                                       (आहरि अबिक री/ Drawing Officer) 

कुलबचव/ Registrar 

 

 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Pay `………………………. (Rupees………………………………………………………………………………….रुपए) अि  करें। 

 

 

 

 

 

सह .कुलसबचव/Asst. Registrar  (लखे /Acct) 

 (आहरि अबिक री/ Drawing Officer) 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

रोकड़ अनुभाि में प्रयोि हेतु/ FOR USE IN CASH SECTION  

 

सिंबंित भगुत न/ Acquaintance payment 

 

 

नकि में/ चके स.ं.................................. द्व र  भगुत न प्र प्त हुआ 

Received payment in cash/by cheque No………………………  हस्त क्षर/ Signature    खज ंची/Cashier 

  

स्िैंप 

Stamp 



 


