
Įెల¡గ� ȋǖణ�ȋǹరం ĥóరక¡ నȀదు దరఖ�సుŠ /तेलगुु कायᭅशाला के िलए पजंीकरण ᮧपᮢ 

Registration Form for Telugu Workshop 
 

 
ĥారŪకƘమం Ȍĸ�ŷక: సȏయĥాĨ�ర Ūల¡/ల»కŖరర ų , ఉǷాı�Ūయ�ల¡ మĸ�య� పĸ�ĻĒధĲ� ȇİ�Ūర š ల ĥąసం Įెల¡గ�లĐ 
పĸ�ǖ & మ¢ల�Ūంకనం మĸ�య� పƔĻాŤంశ రచన ĳ¿ ౖఐదు ĸĆǯల ȋǖణ� ȋǹరం. 
कायᭅᮓम का शीषᭅक: सहायक ᮧोफेसरᲂ / ᳞ा᭎याताᲐ, सहायक िशᭃकᲂ और शोध छाᮢᲂ के िलए तलेगु ु मᱶ परीᭃण एव ं
म᭨ूयाकंन तथा ᮧ᳤पद िनमाᭅण पर पाँच ᳰदवसीय कायᭅशाला-सह-ᮧिशᭃण कायᭅᮓम। 
Title of the Programme: A five-day Workshop-cum-Training Programme on Testing & Evaluation 
and Question Item Writing in Telugu for Assistant Professors / Lecturers, Assistant Teachers and 
Research Scholars. 
 
ĺÂİ�క: Įెల¡గ� ȇĵ�గం, ȌƘ ĺÂంకటÎశŵర ȇశŵȇİ�Ūలయం, ǳర పǳ, ఆంధƔ పƔİేɀ.   

᭭थान: तलेगु ुिवभाग, ᮰ी वᱶकटे᳡र िव᳡िव᳒ालय, ितᱧपित, आंᮥ  ᮧदेश। 
Venue : Department of Telugu, Sri Venkateswara University, Tirupati, Andhra Pradesh. 
 

     Įేİ�/ᳰदनांक/Date: 30-01-2023 to 03-02-2023 

1. దరఖ�సుŠ  ĨĽేిన ĵ�ష   

 भाषा के िलए ᳰकया गया आवेदन    :  Įెల¡గ� /तलेगु/ुTelugu 

Language applied for 
 

2. ĳ¿దŢ  అǖĸాలలĐ ప®ĸ�Š ĳÐర  

पूरा नाम बड़े अᭃरᲂ मᱶ 
Full name in Capital Letters    : 

 
3. ȃంగం/ ᳲलगं /Gender     : 

 
4. మతం/వరœం*/ समुदाय/᮰ेणी* Community/Category* : 

 
5. ఎ) ȇİ�ŪరŹతల¡ 

अ) शैिᭃक यो᭏यता  
a) Educational Qualifications  : 
 
ǹ) సంబంı�త ĵ�షలĐ అతŪı�క అరŹత 

ब) संबंिधत भाषा मᱶ उᲬतम यो᭏यता  
b) Highest Qualification in the  : 
     concerned language 
 

6. హē İ� **/ पदनाम ** /Designation ** : 

 
7. సంȎాš గత అనుబంధం/ सं᭭थागत संब᳍ता 

Institutional Affiliation   : 
 

8. ĳిȴ ĥąȭ ĮČసȏ సంపƔİ�ంచుటక¡ ǩర Ĳ�మ�/  

िपनकोड सिहत डाक का पता / 
Address for communication   : 
With Pin Code 
 
 
 
 
 



9. ఎ) చరĺాణ� సంఖŪ      : 

अ) मोबाइल नंबर 
a) Mobile Number       
 
ǹ) పƔĮ�Ūమ�Ťయ చరĺాణ� సంఖŪ (తపťǵసĸ�) 

ब) वैकि᭨पक मोबाइल नंबर (अिनवायᭅ) 
b) Alternate Mobile Number (Mandatory)   : 
c) ఇĶ̧ķȽ ఐĬ� /ईमेल आईडी/Email ID    : 

   
10.  ఐĬ� ప®Ű ȶ జత ĨేయబĬ�ంİ�/ पहचान पᮢ संलᲨ /ID Proof enclosed : 

     
 
 

                ĳ¿ౖ అı�ĥాĸ� సంతకం (మ�దƔĮČ)           Ƿాలþœ ĲÂĺాĸ� సంతకం 

         अᮕेषण ᮧािधकारी के ह᭭ताᭃर (मुहर सिहत)        ᮧितभागी का ह᭭ताᭃर 
Signature of the Forwarding Authority (with seal)              Signature of Participant 
 
 
దయĨేĽి గమǵంచంĬ�/कृपया ᭟यान दᱶ Please Note: 

 Ƿాలþœ ĲÂĺాĸ�ĥ� ĽిఐఐఎȽ ǵబంధనల పƔĥారం Ĳ�మమ�తƔప­ ĦĖరవ ĺÂతనం, ĥారŪకƘమం జĸ�Ħ�న 15 ĸĆǯలలĐప­ ĺాĸ� 
బ�Ūంȡ ఖ�Į�లలĐ Ĩెȃųంచబడ¦త§ంİ�. ĥారŪకƘమంలĐ Ȏాı�రణ Ļాఖ�ȏర మı�ŪహŤ ĵĎజనం అంİ�ంచబడ¦త§ంİ�. 
ఏరకĶ̧Ûన పĸ�ȏĸాǵĥ²ÓĲ� (అంటÎ ĦĖరవ ĺÂతనం) అరŹత Ƿû ంİ�లంటÎ ĥారŪకƘమంలĐ ప®ĸ�Š ȏజర  మĸ�య� 
ĥ�Ƙయ�ȌలంĦా Ƿాలþœ నడం Ĩ�ల� అవసరం. 

ᮧितभािगयᲂ को कायᭅᮓम के 15 ᳰदनᲂ के भीतर उनके बᱹक खातᲂ मᱶ सीआईआईएल के िनयमᲂ के अनुसार मामलूी 
मानदेय का भुगतान ᳰकया जाएगा। कायᭅᮓम के दौरान सादा शाकाहारी भोजन उपल᭣ध कराया जाएगा। ᳰकसी भी 
ᮧकार के मुआवजे (यानी याᮢा भᱫा और मानदये) के िलए पाᮢ बनने के िलए कायᭅᮓम मᱶ पूणᭅ उपि᭭थित और सᳰᮓय 
भागीदारी आव᭫यक है। 
The participants will be paid nominal Honorarium as per the CIIL rules preferably in their bank 
accounts within 15 days of the programme. A simple vegetarian Lunch will be provided during the 
programme. Full attendance and active participation in the programme is essential to become eligible 
for compensation of any kind (i.e., Honorarium). 
 

 Ƿాలþœ ĲÂ  పƔǳ ఒకŐర   Ƿాɂ Ƿč Ȼś/ ఆı�Ȼ ĥాȻŝ/ బ�Ūంȡ Ƿాɂ బ�ȡ లÌİ� ĸాషś ƿ / ĥÃందƔ పƔభ�తŵం / ȇశŵȇİ�Ūలయం 
İ�ŵĸా జ�ĸ� ĨేయబĬ�న ఇతర ఐĬ� ĥాȻŝల¡ / Ĩెల¡ų బ�ట� అķÊŪ ఐĬ� ర ǯవ­ ĥాĳǵీ సమĸ�ťంĨ�ȃ. నȀదు 
సమయంలĐ అİే ఐĬ� ĥాȻŝ ను  అసల¡ ర¤పంలĐ చూĳింĨ�ȃ.  

ᮧ᭜येक ᮧितभागी को वैध आईडी ᮧूफ जैस े पासपोटᭅ / आधार काडᭅ /  बᱹक पासबुक या रा᭔य / कᱶ ᮤ सरकार / 
िव᳡िव᳒ालय आᳰद ᳇ारा जारी अ᭠य आईडी काडᭅ कᳱ एक ᮧित जमा करनी होगी। पंजीकरण के दौरान वही आईडी 
काडᭅ मूल ᱨप मᱶ ᮧ᭭तुत करना चािहए। 
Each participant has to submit a copy of valid id proof such as Passport/Aadhar Card/Bank Passbook 
or other ID cards issued by State /Central Govt., University, etc. The same ID card shall be produced 
in original during registration of the training programme. 
 

 ȋǖణ� ĥారŪకƘమంలĐ Ƿాలþœ ĲÂĺారందర¤ తమ ĵ�గȎాŵమŪ సమయంలĐ ȌƘ ĺ±ంకటÎశŵర ȇశŵȇİ�ŪలయంలĐ 
అı�ĥార ల¡ ǵĸÃŢȋంǩన పƔవరŠĲ� ǵయమ�వȅ / మ�రœదరŶĥాలక¡ కట�ś బĬ� ఉంĬ�ȃ. 

ᮧिशᭃण कायᭅᮓम मᱶ सभी ᮧितभािगयᲂ को अपनी भागीदारी के दौरान ᮰ी वᱶकटे᳡र िव᳡िव᳒ालय मᱶ सᭃम 
अिधकाᳯरयᲂ ᳇ारा िनधाᭅᳯरत आचार संिहता / ᳰदशािनदᱷशᲂ का पालन करना चािहए। 
All participants must abide by the code of conduct / guidelines laid down by competent authorities at 
Sri Venkateshwara University during their participation. 

  



 
 

 మĸ�ǵŤ ȇవĸాల ĥąసం ǷûƔ .ĸాజÃశŵరమũ (ǿబ·ౖȽ నంబȻ: 9491420180), Ĭ�. Ĳ�ĸాయణĸ²Ĭ�ŝ  (ǿబ·ౖȽ నంబȻ: 
9480405650) లÌİ� Ĭ�. రȇ క¡లÌų ట� (9494398884) Ȏాš ǵక ĥąఆĸ�ŝĲÂటరųను సంపƔİ�ంĨ�లǵ ĥąర చుĲ�Ťమ�. 

ᮧो. राजे᳡र᭥मा (मोबाइल नबंर: 9491420180), डॉ. नारायण रे᲻ी (मोबाइल नंबर: 9480405650) या रिव 

को᭨लेटी (9494398884)  कायᭅᮓम के ᭭थानीय सम᭠वयकᲂ से अिधक जानकारी के िलए संपकᭅ  ᳰकया जा सकता है। 
Prof. Rajeswaramma (Mobile No.: 9491420180), Dr. Narayan Reddy (Mobile No.: 9480405650) or 
Ravi Kolleti (9494398884) local coordinators of the programme should be contacted for more 
details. 
 

 ǵంĳిన దరఖ�సుŠ ను ȎాŐȴ ĨేĽి  ఆ  ĥాĳీǵ conf.ws.nts@gmail.com ĥ� 25-01-2023 Įేİ� లĐప­ (ఉదయం 11:30 లĐప­) పంపవల»ను. 

ఎంĳిక జ�ǹĮ�ను మ� ĺ±ȷ Ľ¿ౖȫ లĐ (www.ciil-ntsindia.net) 27-01-2023న (ȎాయంతƔం 5 గంటలక¡ లĐప­) అȵ లĐȭ Ĩేయబడ¦ను. 

भरे ᱟए फामᭅ कᳱ ᭭कैन कॉपी 25-01-2023 को सुबह 11:30 से पहले conf.ws.nts@gmail.com पर भेजᱶ। 
चयन सूची वेबसाइट (www.ciil-ntsindia.net) पर 27-01-2023 (शाम 5 बज ेसे पहले) अपलोड कᳱ जाएगी। 
Scanned copy of the filled in form shall reach conf.ws.nts@gmail.com by 25-01-2023 (Before 11:30 AM). 
The selection list will be uploaded on our website (www.ciil-ntsindia.net) on 27-01-2023 (Before 5 PM)  
 
 

 Ǹč ȴ ȇĨ�రణల¡ ఉదయం 9:30 నుంĬ� ȎాయంతƔం 5:30 వరక¡ మ�తƔĶÉ Ĩేయ�ȃ. 

फोन पूछताछ केवल सुबह 9:30 बजे से शाम 5:30 बजे तक।  
Phone inquiries should be made between 9:30 AM to 5:30 PM only. 
 

 
||* సమ�Ĩ�రం గణ�ంక పƔȂజనం ĥąసం మ�తƔĶÉ. || **పĸ�ĻĒధĲ� ȇİ�Ūర š ల¡ పĸ�ĻĒధĲ� ȇషయ Ȍĸ�ŷక / మ�రœదరŶక¡ǵ 
ĳÐర  మĸ�య� ȇĵ�గమ�ను ĳÐĸôŐĲ�ȃ.|| 

||* सूचना केवल सांि᭎यकᳱय उ᳎े᭫य के िलए। || ** शोधाᳶथᭅयᲂ को शोध ᮧबंध का शीषᭅक / िनदᱷशक का नाम और िवभाग का 
उ᭨लेख करना होगा|| 
||* Information for statistical purpose only. || ** Research Scholars shall mention the title of the thesis / name of the 
guide and the department.|| 

 


