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സാേ�തിക വിദ�ാഭ�ാസ ഡയറ�േറ ് 
തി"വന#$രം 

തീയതി: 03.06.2024

 

രാജീവ് ,മാ� എ/ എം 
Accounts Officer

ഭരണഭാഷ - മാ>ഭാഷ

അടിയ#ിരം / സമയബAിതം

പരിപCംപരിപCം

വിഷയം:- വിദ�ാഭ�ാസം - സാേ�തിക വിദ�ാഭ�ാസ ഡയറ�Dെട കാര�ാലയം - സ�Gാ� ജീവനGാ"െട
ആേരാഗ� ഇ/Jറ/സ് പKതി (െമഡിെസപ്) - DTE Information System (DIS)-V
MEDISEP Premium Reconciliation Statement-/െറ േ[ാേഫാ�മ]മായി ബAെ^_ വിവരം
സമ�^ി`aത് - സംബAിb്

cചന :- 1. 19.01.2024 തീയതിയായ 06/2024/ധന ന�� സ�Gാ� സ�`ല� 
2. 27.05.2024 തീയതിയായ 30/2024/ധന ന�� സ�Gാ� സ�`ല� 
3. 30.01.2024 തീയതിയായ ഈ കാര�ാലയgിെല ഇഎ2/29268/18/ഡി.ടി.ഇ ന��
േമെലig്

cചന (1) [കാരം MEDISEP-മായി ബAെ^_ "MEDISEP Premium Reconciliation Statement" നിkിത
േ[ാേഫാ�മയിV സമ�^ി`വാനായി സ�Gാ� നി�േlശിbിരി,n. േ[ാേഫാ�മ]െട പക�^് ഇേതാെടാ^ം
ഉpടGം െചqn. വ,^ിന ്കീഴിsp എtാ uപന/ ഓഫീസ് ഡി.ഡി.ഓ-മാ� 07.06.2024

സ�ീക�gാവ്
1. വ,^ിന ്കീഴിെല എtാ ഓഫീസ്/uാപന േമധാവിക�`ം (ഡി.ടി.ഇ െവ�ൈസ ് വഴി) 
2. ക"തV സ�യം

Approval ValidApproval Valid

Digitally Approved By
രാജീവ് ,മാ� എ/ എം
Date: 03.06.2024
Reason: Approved

07.06.2024 w/പായി DTE
Information System (DIS) േപാ�_ലിV (admissions.dtekerala.gov.in/dis) MEDISEP എa െമാഡ|ളിന്
കീഴിെല "MEDISEP Statement" -V [~ത േ[ാേഫാ�മ]മായി ബAെ^_ ഡാ  സമ�^ിേG�താണ്. 
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(A) (B)
(A+B) X 

500
1 July 2022-23
2 August 2022-23
3 September 2022-23
4 October 2022-23
5 November 2022-23
6 December 2022-23
7 January 2022-23
8 February 2022-23
9 March 2022-23
10 April 2022-23
11 May 2022-23
12 June 2022-23

1 July 2023-24
2 August 2023-24
3 September 2023-24
4 October 2023-24
5 November 2023-24
6 December 2023-24

Total

PROFORMA FOR SUBMITTING MEDISEP PREMIUM RECONCILIATION STATEMENT 
TO THE ACCOUNTANT GENERAL

(TO BE FURNISHED BY HEAD OF INSTITUTION/ OFFICE)


