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प्रारुप संख्या / FORM NO.: NITS/FORMS/ACCTS/Pur-Bill/15-16/001 

माल की खरीद के खखलाफ खिल अग्रेखित करने के खलए।For forwarding bills against purchase 

of materials. 

राष्ट्रीय प्रौद्योखिकी ससं्थान खसलचर / 
NATIONAL INSTITUTE OF TECHNOLOGY, SILCHAR 

 

खिभाि/ शाखा Deptt./Branch  ______________________ 

सेिा में / To 

        खनदेशक /  The Director 

         राष्ट्रीय प्रौद्योखिकी संस्थान खसलचर /National Institute of Technology Silchar 
 

महोदय / Sir 

संलग्न खिलों के भुितान की खसफाररश करते हुए (क्र.सं.8) पूर्ण संतुखि और खिम्मेदारी के साथ, मैं प्रमाखर्त करता हुुँ कक / While  

recommending payment of the enclosed Bills (at Sl. N. 8) with full satisfactionand responsibility, I certify that 

 

i) आपूर्तण दरों, खििरर्, खिखनदेशों, शतें और खरीद आदेश की शतों के अनुसार ककया िया ह।ै/ The supply has been made in 

full accordance with the rates, particulars, specifications, terms & conditions of the Purchase Order. 

ii) दरें, मात्रा और खिखशिताओं के आदशे    के साथ सत्याखपत ककया िया    ह ैऔर आदशे   के अनुसार सही पाया िया। / The rates, 

amounts & specifications have been verified with the order and found correct as per order.  

iii) खिल के सभी िर्ना सत्याखपत ककया िया और सही पाया िया है /All calculations of the Bills have been verified and found 

correct, 

iv) सभी संलग्न खिधेयकों में खिल आइटम पूर्ण / भाि में अच्छी हालत में प्राप्त ककया िया ह ैऔर मेरी खहरासत में रखा है,/ All the items 

billed in the enclosed Bills have been received in good condition in full/part and kept under my custody; 

v)  सभी आइटम सक्षम अखधकाररयों / स्ियं द्वारा खनरीक्षर् ककया िया है / All the items have been inspected by the competent 

officials/self; 

vi)  पूर्ण संतुखचच, खिल की सभी िस्तुयें स्टॉक रखिस्टर  में दिण ककया िया ह ैऔर प्रखिखियों के खिरुद्ध खरीद अखधकारी  और अधोहस्ताक्षरी के 
हस्ताक्षर  कदया िया है; तथा / On full satisfactions, all the items of the Bills have been entered in the Stock Register and 

signature of Purchase Officer and undersigned have been given against entries; and 

vii) खिल की मूल प्रखत को छोड़कर सभी प्रखतयां की िई खचखननत-रद्द एिं खिभाि / शाखा में िरकरार रखा है / All  copies  except  

original  copy  of  the  bill  have  been  marked-CANCELLED  &  retained  in  the department/branch. 

 

इस भुितान के खखलाफ सभी प्रासंखिक ब्यौरे इस प्रकार हैं / All relevant particulars against this payment are as 

follows: 

1 फमण का नाम ि स्थान /Name & place of the Firm             

_______________________________________________ 

2 आदशे संख्या / Order  No. _________________ कदनांक /dated___________________ 

3 लेखा क्लीयरेंस संख्या / Accounts Clearance No. _______ कदनांक /dated________ के खलए /for रु. /  Rs.______ 

4 आइटम स्टॉक रखिस्टर संख्या में प्रिेश ककया एिं पृष्ठ 

संख्या  / Items entered in the Stock Register No. 

& page No 

 

 

_______________________________________________ 

5 खिल आइटम का खनरीक्षर् (नाम) / Bills Items 

inspected by (Name) 

______________(पद नाम/ Designation)_______________ 

6 सीएस को क्रय सखमखत न ेअनुमोकदत ककया िया था / 
CS was approved by the Purchase Committee 

on 

 

_______________________________________________ 

 खनदेशक का अनुमोदन फाइल संखया में खलया िया 

था/ Approval of the Director was taken in File 

No 

 

__________________ के /on _______________________ 

7 व्यय के खशिण/ HEAD OF EXPENDITURE: _______________________________________________ 

 

8.   भुितान  का  खििरर्  प्रस्ता खित :  ( ररिसण  पर  नोट्स  देखें  प्र खि खि  करने  से  पहले ) / Particulars of payment 

proposed: (See notes on reverse before making entries) 
 



क्र. स.ं / 

Sl. 

No. 

खिधयेक स.ं और तारीख/ Bill Nos. 

and date 
 

 
(a) 

खिल की राखश/ 
Amount of Bill 

 

 
(b) 

कटौती कर की 
राखश / Amount 

of  tax 
deducted @ 

(c) 

राखश कर को छोड़कर (डी) या फमण 
को देय राखश कर भी शाखमल ह ै  

(ई)/Amount excluding Tax (d) 
Or Amount    Including    

Tax Payable to the firm (e) 

     

     

     

     

 कुल िोड़ / GRAND TOTAL रु. / Rs. रु. /  Rs. रु. / /Rs. 

 

9 खिल का कुल देय राखश / Total payable amount of 

the Bills 
रु. / Rs. _____________________________________ 

10 अखग्रम या समायोिन के रूप में भुितान की िई कुल 

राखश के खलए पहले ______% कदए िए:(अखग्रम 

भुितान यकद हो तो तारीख के साथ उल्लेख करें)/Total 

amount paid earlier as            % Advance & 

adjustment to be made for   :  (Mention Advance 

Payment made   if any with Date) 

रु. / Rs. _____________________________________ 

 

सं,/ No.________________ कदनांक /Date__________ 

11 कटौती की िई कर की कुल राशी (8सी) एिं कर खिभाि 

को कदया िया हो यकद कोई /Total amount of Tax 

deducted (8c) & to be Paid to the Deptt of Taxes if any              

रु. / Rs _____________________________________ 

12 शुद्ध राखश फमण को भुितान ककया िया (लाल स्याही) 

रुपए (शब्दों में)/Net amount to be paid to the Firm 

(Red Ink) Rupees (in words) 

रु. / Rs.___________________ (लाल स्याही/ Red Ink) 

 

हस्ताक्षर और पदनाम 

आखधकाररक खिधेयक तैयार / 

Signature & Designation of the 

official prepared the Bill 

हस्ताक्षर और पदनाम 

खिभाि के प्रमुख के। / डाली 

खसफाररश भुितान/ 

Signature & Designation of the 

the Head of the Deptt. / Branch 

recommending payment 

 

 

Notes: 
 

1.   एक िाहर  के  फमण  का  एक खिल के  मामले  में ,  (िो  कक  िै र  िृ ह  रा ज्य )  रा खश  टै क्स  सखहत फमण  को  

भुितान  ककया  िाएिा ।  पू री  रा खश  8ई  में  केिल  स्पि  रूप  से  है  िो  कक  8सी  और  8डी  से  िाहर  

हुआ है । / In the case of a bill of an out-stationed firm, (i.e. non home state) amount including Tax 

shall be paid to the firm. Full amount is to be shown in 8e only striking out  8c & 8d clearly. 

2.  यकद टैक्स क्लीयरें स प्रमार् पत्र फमण  द्वारा  खिल के साथ संलग्न है ,  तो टैक्स सखहत पूरी  रा खश फमण  को 

भुितान ककया िाएिा और पू री  रा खश  8ई  में  स्पि  रूप  से  है  िो  कक  8सी  और  8डी  से  िाहर  हुआ 

है / If Tax Clearance Certificate is enclosed with the Bill by the Firm, full amount including tax shall 

be paid to the firm and the full amount is to be shown at 8e striking out 8c & 8d clearly. 

3.   यकद कोई अखग्रम भुितान हो तो और भुितान की तारीख का उल्लेख करें । प्रमुख / प्रभारी आइटम 11 में कदए िए 

खििरर् सही ह ैदेखें और कदए िए अखग्रम फमण/ खिभाि के साथ सामंिस ह ै/ Mention the Advance payment if 

any and the date of payment. Head/In Charge is to see that particulars given at item 11 are correct 

and advance shown against the firm/department is adjusted. 

4.  खिल  के  केिल मूल  प्र खत ,  खि खधित  प्रमा खर्त है  कक  आइटम ररिसण  पर  प्राप्त  ककया  िया  ए िं  

खिभािीय  खचण  का  ररकॉडण  रखने  के  खलए  खिल  की  दूसरी  प्र खत  खिभाि  में  रखा  िाए  खि खधित  

" रद्द "  मु हर  लिा  हुआ  / Only original copy of the bill, duly certified on reverse that the items 

received & duplicate copy of the bill retained in the department duly stamped “CANCELLED”, for 

keeping records of department expenditure.     


