
 

           

 

                                                            

             

                    

 

 

 

 

YEAR    : 

SESSION   :  

SEMESTER   :   

PROGRAMME NAME : 

PROGRAMME CODE : 

COURSE CODE  : 

COURSE TITLE  : 

 

 

 

TOTAL MARKS :        NAME: 

MARKS OBTAIN :       ENROLLMENT NO.: 

SIGNATURE OF EXAMINAR:     CENTER NAME: 

NAME OF EXAMINAR :       CENTER CODE: 

UNIVERSITY/COLLEGE :      SUBMISSION DATE:  

 



 

              

                              

                 

 

 

 

 

वष�     : 

स�     :  

सेमे
टर   : 

पाठ्य�म नाम   : 

पाठ्य�म कोड   : 

�� प� कोड  : 

�� प� शीष�क   : 

                                               

पूणा�क :  नाम:   

�ा�ांक : नामांकन स ंया : 

परी!क के ह
ता!र : अ%ययन के&' कोड : 

परी!क का नाम: अ%ययन के&' नाम : 

िव)िव*ालय/ सं
थान का नाम :         जमा करने क/ ितिथ : 


