
Annexure -I 

 होटल/अतिथि ग्रह के बिल का वििरण  
Details of Hotel Guest House Bill 

 

 

अथिकारी का नाम _________________________अिथि_______________________ 
 

Name of the official…………………………. Period………………………….. 

 
ठहरने की 
अिथि  

कुल दिन होटल का 
नाम  

होटल शुल्क 
प्रति दिन 
(रुपये)  

भुगिान की 
गयी कुल 
राशश (रुपये)  

कुल ग्राह्यिा पषृ्ठ संख्या 

Period of 

stay 

Total days Name of the 

Hotel 

Hotel 

charges per 

day (Rs.) 

Total 

amount paid 

(Rs.) 

Total 

admissibility 

Page No. 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

 


