
  
 

फॉमम कोड    P-5 

 

शोधाथी द्वारा अर्जमत के्रर्डटो ों का र्ििरण /Statement of Credits earned by Research Scholar 

 

(मूल्ाोंकन के र्िए शोध-र्नबोंध / शोध-प्रबोंध के साथ परीक्षा र्नयोंत्रक कायामिय को जमा कराया जाए / 

To be submitted to Controller of Examination office along with Dissertation/Thesis for evaluation)  

 

 अध्ययन काययक्रम: एमफिल/ फिद्या िाचस्पफि/ Programme of Study -  M. Phil/ PhD : _______________ 

 प्रयोज्य यूजीसी  फिफनयम/ Applicable UGC Regulation: _______________ 

 अध्ययन काययक्रम की अिफि /Duration of Programme of Study: से/From _______________िक/to____________ 

 सेमेस्टर / Semester: _______________  

 शोिार्थी का नाम/ Name of 

Research Scholar: 

  पंजीकरण संख्या / Registration 

Number: 

 

 फिभाग / Department:   सू्कल / 

School:  

 

 शोि सुपरिाइजर का 

नाम/Name of the Supervisor:  

  शोि सुपरिाइजर का नाम / Name 

of the Co- Supervisor:  

 

       

 

 

     शोधाथी के नाम/ र्दनाोंक सर्ित िस्ताक्षर/Signature of the Research Scholar with name & date 

 

यि प्रमार्णत र्कया जाता िै र्क/This is to certify that: 

 

1. शोिार्थी का शोि कायय मूल शोि है और साफहत्यक चोरी नही ंकी गई है । 

The Research Work of Research Scholar is original and has not been plagiarized. 

2. शोिार्थी ने यूजीसी फिशाफनिेशो ंके अनुसार पीएचडी फडग्री को पूरा करने के नू्यनिम समय व्यिीि फकया है । 

The RD Scholar has devoted minimum time required for completing PhD Degree as per UGC Guidelines. 

3. शोिार्थी ने फह.प्र.के.फि. फनयमानुसार शुल्क का भुगिान कर फिया है और मूल पंजीकरण पत्र िर्था ‘कोई बकाया नही’ं प्रपत्र जमा करिा फिया है । 

The RD Scholar has paid the fees as per CUHP norms and has submitted the original Registration Card & No Dues Form. 

4. शोिार्थी ने िॉमय के सार्थ प्रकाशन, सेफमनारो/ंसमे्मलनो ंमें प्रसु्तिीकरण फििरण सफहि सभी अपेफिि िस्तािेजो ंकी प्रफि(यां) संलग्न की है / The Research Scholar 

has annexed the copy (ies)  of all documents including details of Publication, Presentations in seminars/conferences etc. required with the 

form.  

 

नाम सर्ित शोध सुपरिाइजर के िस्ताक्षर/  

Signature of the Supervisor with name 

                                                         

   र्िभागाध्यक्ष/Head of the Department 

परीक्षा र्नयोंत्रक /Controller of Examination 

 

          र्िमाचि प्रदेश कें द्रीय र्िश् िर्ि्ािय 
Central University of Himachal Pradesh 

क्रम. सों / 

Sr. No. 

र्ििरण (यथा प्रयोज्य)  / Particulars (As Applicable) पूणम/अपूणम / 

Completed / 

Incomplete  

के्रर्डट 

Credits 

Assigned 

1.  पाठयक्रम/Course Work  18-22 

2.  फिभाग / सू्कल द्वारा स पें गए शैिफणक / परीिा / सह-शैिफणक / प्रशासफनक कायों में प्रफिभाफगिा/ 

Participation in Academic / Examination / Co-Academic / Administrative Tasks assigned by 

Department / School 

 10 

3.  

शोि पत्रो ंका प्रकाशन (कम से कम िो राष्ट्र ीय/अंिरायष्ट्र ीय समीफिि पीयर ररवु्यड में ) 

 Publication of Research Papers (Atleast two in Pear Reviewed National/International 

 10 

4.  कम से कम िो राष्ट्र ीय / अंिरराष्ट्र ीय सेफमनार / समे्मलन में प्रसु्तिीकरण / Presentations in atleast two  

National / International Seminars/Conferences/ Workshop 

 10 

5.  फिभागीय शोि सफमफि (फिशोस) के समि फसनोप्सिस पूिय प्रसु्तिीकरण िर्था पीएचडी पूिय शोि प्रबंि 

प्रसु्तिीकरण /  Pre Synopsis Submission and Pre-PhD Thesis Submission before DRC 

 10 

6.  शोि प्रबंि /Thesis  60 

नाम सर्ित सि-शोध सुपरिाइजर (यर्द कोई िो ) के िस्ताक्षर/ 

Signature of the Co-Supervisor with name/if any 


