
 
 

CERTIFICATE FROM THE HEAD OF THE INSTITUTION/SCHOOL 
सं थान/िव ालय मुख ारा िनगत माण-प  

(REIMBURSEMENT OF CHILDREN EDUCATION ALLOWANCE FOR NAGALAND UNIVERSITY) 

नागालै  िव िव ालय से स  बाल िश ा भ ा की ितपूित  
(DAY SCHOLARS/िव ाथ ) 

 
Date:  
िदनांक 
 

 
This is to Certify that Master/Kumari (1). _________________________________________________ 

मािणत िकया जाता है िक मा र/कुमारी     (2). _________________________________________________ 
 

Bearing Admission Number :  (1). __________________________________________________ 

नामांकन सं ा     (2). ______________________________________________________ 

 

Date of Birth :     (1). ______________________________________________________ 

ज -ितिथ     (2). ______________________________________________________ 

 

Son/Daughter of Mr./Mrs. …………………………………………………………....….. is/was studying in  

Class (1). ……………. (2) ………………… Section (1). ……………………… (2) ……………………. 

Roll Number: (1) ……………………… (2) ………………………… during the Academic Year 

From ………………………. To …………………………………. School/Institution, 

namely ………………………………………….. 

 

ी/ ीमती ...................................................के पु /पु ी क ा (1) ................................(2) ................................... अनुभाग (1) ......................................... 

(2) ...................................... म पढ़ रहे ह/थे৷ 

अनु मांक सं ा : (1) ................................................... (2) ........................................................... शै िणक वष की अविध म৷ 

कब से ............................................... कब तक ................................................. िव ालय/सं थान 

 
Vide Affiliation Registration Number/Code ……………………………………………………………………... 
स ता पंजीकरण सं ा/कोड 
 
 
 
 
 
Place : 
थान 

Date :  
िदनांक            Signature of the Principal 

    (Affix School Stamp) 
         ाचाय का ह ा र 

                    (िव ालयी मुहर सिहत)  


