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कुमाऊँ िव िव ालय, ननैीताल 
KUMAUN UNIVERSITY, NAINITAL 

Ph.D./D.Sc./D.Litt. Admission Application form for all Campuses/Colleges  
पी.एचडी./डी.एससी./डी.िलट वशे आवेदन प  (सभी प रसर/महािव ालय) 

Application Form No. ..........................                                             Registration No. .............................  
(To be filled by office)                                                                             (To be filled by office)    

PARTICULARS OF CANDIDATE (अ यथ  का िववरण) 

(To be filled by the candidate/अ यथ  ारा भरा जाएगा) 
Year/स  .................................... 

 
1. Name of the candidate 

अ यथ  का नाम 
   

a. In English: (in BLOCK 
LETTERS) 

:  

b. In Hindi ( हंदी म ) :  

2. Father’s name(िपता का नाम) :  

3. Mother’s name(माता का नाम)  :  

4. Date of Birth (ज मितिथ)  
(dd/mm/yyyy) 

:        

5. Sex ( लंग)  

M(पु ष)/F( ी)/TG(टी.जी.) 

:  

6. Marital Status (वैवािहक ि थित) :  
7. Category ( ेणी)  

General(सामा य)/SC(अनुसूिचत 

जाित)/ST(अनुसूिचत 

जनजाित)/OBC(अ य िपछड़ा 
वग)/ Physically 

challenged( द ांग) 

:  

8. Nationality (रा ीयता)  :  

9. Address with Pincode (िपन कोड 
सिहत पता)  

  

 a. Present (वतमान)  :  
 

 b. Permanent ( थायी) :  
 

 c. Email :  
 d. Phone No./ Mobile No. :  

Recent Coloured 
Passport size 

photograph of 
candidate with 

white 
background 
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10. Aadhaar No. (आधार सं या, य द 
आधार सं या नह  है तो मतदाता 
पहचान प  सं या) 
(if not obtained, then Voter ID 
card No.) 

:  

11. Enrolment No. of Kumaun 

University (कुमाऊँ िव िव ालय 

क  नामांकन सं या)* 

:  

*बा  िव िव ालय के अ य थय  को अपना वजन माण-प  (TC & Migration) कु.िव.िव. म जमा करना होगा, त प ात 

उ ह कु.िव.िव. ारा नामांकन सं या िनगत क  जाएगी।  
12. Present Occupation with 

address of employer 

(If in service) (वतमान वसाय, 
य द सेवा म ह तो िनयो ा का 
पता)  

:  

13. Educational Qualifications/ शैि क यो यता **: 

Name of the 
examinations 
परी ा का नाम 

Subjects 
िवषय 

Name of Board/ 
University 
प रषद/िव िव ालय 
का नाम 

Year of 
Passing 
उ ीण वष 

Marks 
obtained 

ा ांक 

Percentage 
ितशत 

10th / High School 
हाई कूल 

     

12th / Intermediate 
इंटरमीिडएट 

     

BA/ BSc/ B Com/ 
Graduation ातक 

     

MA/ MSc/ M Com/PG 
परा ातक 

     

B.Ed.  
िश ा ातक 

     

M.Ed. 
िश ा परा ातक 

     

LLB  
िविध ातक 

     

LLM 
िविध परा ातक  

     

NET/ GATE/ or any 
other equivalent exam 
नेट/गेट या अ य समक  
परी ा 

     

** Self-attested copies of all the relevant certificates and mark-sheets of degree etc. must be enclosed. 
(सभी स बंिधत अंक-प  व माण-प  क  व मािणत ितिलिपयां अिनवाय प से संल  कर।)  
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14. Subject of Ph.D. (शोध-उपािध का िवषय): 
.................................................................................................................................. 

15. Name of Supervisor (शोध-िनदशक का नाम): ......................................................................... 

16. क ह  दो स ांत ि य  का नाम, पता और टेलीफोन नंबर, जो भली-भांित आपसे प रिच त ह ।  

1. ...............................................                                  2. .................................................. 
..................................................                                          ........................................................ 
..................................................                                          ........................................................ 
टेलीफोन.......................................                                          टेलीफोन............................................. 
ई मेल...........................................                                         ई मेल................................................. 

अिभवचन 
म शपथपूवक ित ा करता/करती  ं क म कुमाऊँ िव िव ालय के िव ाथ  के प म अपना आचरण तथा वहार 
ठीक रखूंगा/रखूंगी तथा कसी समाज िवरोधी कायवाही म भाग नह  लूंगा/ लूंगी व िव िव ालय अनुदान 
आयोग/रा य सरकार/ िव िव ालय के अिधिनयम/प रिनयम/अ यादेश समय-समय पर दए गए िनदश का पालन 
क ं गा/क ं गी. य द म उपयु  ित ा का उ लंघन करता /करती ं तब उस प रि थित म प रसर/महािव ालय 

/िव िव ालय ारा मेरे िव  क  गई अनुशासना मक कायवाही मुझे मा य होगी. माता/िपता/संर क के प म , म 

अधोह ता री, भी इस अिभवचन का पालन सुिनि त क ं गा/क ं गी. 

दनांक...................... 
माता/िपता/अिभभावक के पूण ह ता र                                                                  अ यथ  के पूण ह ता र                             
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

कायालय योग हतेु 
वेश हतेु सं तुत/ सं तुत नह                                                                                           िव / िव  नह   

शु क रसीद सं या व ितिथ 

 

------------------------------                      ------------------------                              -------------------------- 
अ य  वेश सिमित के ह ता र               वेशकता के ह ता र                संकाया य /िवभागा य  के ह ता र 
दनांक .............................                  दनांक .............................               दनांक ............................. 
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PROCTOR/कुलानशुासक कायालय के उपयोगाथ 

Year/स  .................................... 
1. Name of the candidate 

अ यथ  का नाम 
   

c. In English: (in BLOCK 
LETTERS) 

:  

d. In Hindi ( हंदी म ) :  

2. Father’s name(िपता का नाम) :  

3. Mother’s name(माता का नाम)  :  

4. Date of Birth (ज मितिथ)  
(dd/mm/yyyy) 

:        

5. Sex ( लंग)  

M(पु ष)/F( ी)/TG(टी.जी.) 

:  

6. Marital Status (वैवािहक ि थित) :  
7. Category ( ेणी)  

General(सामा य)/SC(अनुसूिचत 

जाित)/ST(अनुसूिचत 

जनजाित)/OBC(अ य िपछड़ा 
वग)/ Physically 

challenged( द ांग) 

:  

8. Nationality (रा ीयता)  :  

9. Address with Pincode (िपन कोड 
सिहत पता)  

  

 e. Present (वतमान)  :  
 
 

 f. Permanent ( थायी) :  
 
 

 g. Email :  
 h. Phone No./ Mobile No. :  

10. Aadhaar No. (आधार सं या, य द 
आधार सं या नह  है तो मतदाता 
पहचान प  सं या) 
(if not obtained, then Voter ID 
card No.) 
 

:  

Recent Coloured 
Passport size 

photograph of 
candidate with 

white background 
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11. Enrolment No. of Kumaun 

University (कुमाऊँ िव िव ालय 

क  नामांकन सं या)* 

:  

*बा  िव िव ालय के अ य थय  को अपना वजन माण-प  (TC & Migration) कु.िव.िव. म जमा करना होगा, त प ात 

उ ह कु.िव.िव. ारा नामांकन सं या िनगत क  जाएगी। 
12. Present Occupation with 

address of employer 

(If in service) (वतमान वसाय, 
य द सेवा म ह तो िनयो ा का 
पता)  

:  

अिभवचन 
म शपथपूवक ित ा करता/करती  ं क म कुमाऊँ िव िव ालय के िव ाथ  के प म अपना आचरण तथा वहार 
ठीक रखूंगा/रखूंगी तथा कसी समाज िवरोधी कायवाही म भाग नह  लूंगा/ लूंगी व िव िव ालय अनुदान 
आयोग/रा य सरकार/ िव िव ालय के अिधिनयम/प रिनयम/अ यादेश समय-समय पर दए गए िनदश का पालन 
क ं गा/क ं गी. य द म उपयु  ित ा का उ लंघन करता /करती  ं तब उस प रि थित म 
प रसर/महािव ालय/िव िव ालय ारा मेरे िव  क  गई अनुशासना मक कायवाही मुझे मा य होगी. 

माता/िपता/संर क के प म , म अधोह ता री, भी इस अिभवचन का पालन सुिनि त क ं गा/क ं गी. 

दनांक...................... 
माता/िपता/अिभभावक के पूण ह ता र                                                                  अ यथ  के पूण ह ता र                             
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

कायालय योग हतेु 

संकाय/िवभाग रिज टर क  वेश सं या....................... कायालय कुलानुशासक क  पंजीकरण सं या.................. 

शु क रसीद सं या व ितिथ.................................................................................................................. 

 

------------------------------                      ------------------------                              -------------------------- 
अ य  वेश सिमित के ह ता र               वेशकता के ह ता र                संकाया य /िवभागा य  के ह ता र 
दनांक .............................                  दनांक .............................               दनांक ............................. 
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        Dean Student Welfare (DSW) अिध ाता छा  क याण कायालय  
के उपयोगाथ 

Year/स  .................................... 
1. Name of the candidate 

अ यथ  का नाम 
   

e. In English: (in BLOCK 
LETTERS) 

:  

f. In Hindi ( हंदी म ) :  

2. Father’s name(िपता का नाम) :  

3. Mother’s name(माता का नाम)  :  

4. Date of Birth (ज मितिथ)  
(dd/mm/yyyy) 

:        

5. Sex ( लंग)  

M(पु ष)/F( ी)/TG(टी.जी.) 

:  

6. Marital Status (वैवािहक ि थित) :  
7. Category ( ेणी)  

General(सामा य)/SC(अनुसूिचत 

जाित)/ST(अनुसूिचत 

जनजाित)/OBC(अ य िपछड़ा 
वग)/ Physically 

challenged( द ांग) 

:  

8. Nationality (रा ीयता)  :  

9. Address with Pincode (िपन कोड 
सिहत पता)  

  

 i. Present (वतमान)  :  
 
 

 j. Permanent ( थायी) :  
 
 

 k. Email :  
 l. Phone No./ Mobile No. :  

10. Aadhaar No. (आधार सं या, य द 
आधार सं या नह  है तो मतदाता 
पहचान प  सं या) 
(if not obtained, then Voter ID 
card No.) 
 

:  

Recent Coloured 
Passport size 

photograph of 
candidate with 

white background 
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11. Enrolment No. of Kumaun 

University (कुमाऊँ िव िव ालय 
क  नामांकन सं या) 

:  

*बा  िव िव ालय के अ य थय  को अपना वजन माण-प  (TC & Migration) कु.िव.िव. म जमा करना होगा, त प ात 

उ ह कु.िव.िव. ारा नामांकन सं या िनगत क  जाएगी। 
12. Present Occupation with 

address of employer 

(If in service) (वतमान वसाय, 
य द सेवा म ह तो िनयो ा का 
पता)  

:  

अिभवचन 
म शपथपूवक ित ा करता/करती  ं क म कुमाऊँ िव िव ालय के िव ाथ  के प म अपना आचरण तथा वहार 
ठीक रखूंगा/रखूंगी तथा कसी समाज िवरोधी कायवाही म भाग नह  लूंगा/ लूंगी व िव िव ालय अनुदान 
आयोग/रा य सरकार/ िव िव ालय के अिधिनयम/प रिनयम/अ यादेश समय-समय पर दए गए िनदश का पालन 
क ं गा/क ं गी. य द म उपयु  ित ा का उ लंघन करता /करती  ं तब उस प रि थित म 
प रसर/महािव ालय/िव िव ालय ारा मेरे िव  क  गई अनुशासना मक कायवाही मुझे मा य होगी. 

माता/िपता/संर क के प म , म अधोह ता री, भी इस अिभवचन का पालन सुिनि त क ं गा/क ं गी. 

                                                         दनांक......................  
माता/िपता/अिभभावक के पूण ह ता र                                                                  अ यथ  के पूण ह ता र                             
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

कायालय योग हतेु 
संकाय/िवभाग रिज टर क  वेश सं या...........................................  

कायालय अिध ाता छा  क याण क  पंजीकरण सं या...................... 

शु क रसीद सं या व ितिथ........................................................... 
 

 

------------------------------                      ------------------------                              -------------------------- 
अ य  वेश सिमित के ह ता र               वेशकता के ह ता र                संकाया य /िवभागा य  के ह ता र 
दनांक .............................                  दनांक .............................               दनांक ............................. 

 

 

 

 

 

 

 


