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आकस्मिक       /    प्रतिबंतिि छुट्टी       के तिए आवेदन  

APPLICATION FOR CASUAL LEAVE          /RESTRICTED HOLIDAY 

 
 

1. कममचारी का नाम      :  
Name of the employee     

2. पद नाम       :  
Designation      

3. विभाग / अनुभाग      :  
Department/ Section     

4. आकस्मिक / प्रविबंविि छुट्टी की विवि   :  
Date of Casual Leave/Restricted holiday   

5. छुट्टी के विए आिेदन का आिार   :  
Grounds on which leave applied for   
 
 
            आिेदक का  हस्ताक्षर िारीख के साि 

Signature of the applicant with date 
 

 आकस्मिक छुट्टी के शेष िाभ वदन     ___________ 
Balance of casual leave: ___________days 

प्रविबंविि छुट्टी के शेष िाभ वदन ___________ 

 Balance of RH :____________days 

   मंजूर / नामंजूर 
  Sanctioned / Not Sanctioned 

 

 

                 छुट्टी मंजूरी प्राविकारी की विप्पणी एिं हस्ताक्षर िारीख के साि 

         Remarks of leave sanctioning authority & Signature with date 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

सेवा में / To 

स्थाऩना  अनुभाग / Establishment Section 

स्थाऩना  ववभाग के उऩयोग हेतू / For use by the Establishment Section 

रसीद संख्या / Receipt No. िारीख / Date आकस्स्मक / प्रततबंतधत छुट्टीयो का 
वववरण  कें द्रीय आकस्स्मक / 
प्रततबंतधत रस्जस्टर नंबर        में 
उऩऱब्ध है| 
 
Availing Casual Leave/RH noted 
in the central CL/RH Register No.           

 

 


