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1. අයදුම්කරුගේ සම්ූර්ණ නම :  .................................................................................................................. 

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

අයදුම්කරුගේ සම්ුර්ණ නම(ඉංග්‍රීසිකැපිටල් අකුගෙන් ුෙවන්න) 

                    

                    

                    

                    

     මුලකුරු සමඟ අයදුම්කරුගේ නම (ඉංග්‍රීසිකැපිටල් අකුගෙන් ුෙවන්න) 

                    

                    

 

2. ුද්ගලික ලිපිනය :  ................................................................................................................................... 
 ................................................................................................................................................................ 

3. දුෙකථන අංකය  :     
 

 

4. උපන් දිනය  :  
 

 

5. ඉගගනුම ලබන ගරේණිය  :  ...................................................................  
 

6. ඉගගනුම ලබන පාසල :  ...................................................................  
 

7. මීට ඉහතදී පරිගණක පාඨමාලා හදාො තිගේද? ........................................  
 

එගසේ නම් ඒ පිළිබඳ විසේතෙ : 

පාඨමාලාවේ නම ආයතනය කාල සීමාව සහතික ලබා තිවේද 

    

 

8. මව/පියා/භාෙකරුගේ නම සහ ලිපිනය :   ............................................................................................................  

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

9. ුසේතකාල සාමජිකත්ව අංකය: ................................................................ 

10. පරිගණක පාඨමාලාව සඳහා සහභාගී වන දවස.................................  ගේලාව………………………….  

 

ඉහත මා විසින් සඳහන් කළ ගතාෙතුරු සතය හා නිවැෙදි බවත් , කටුනායක-සීදූව නගෙ සභා 

පරිගණක මධ්‍යසේථානගේ නීති රීති වලට අනුකූලව පරිගණක පාඨමාලාව හැදෑරීමට එකඟ වන බවත් 

ගමයින් සහතික කෙමි. 
 

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

  දිනය                                                                                                                  අත්සන 

          

        


