
 
 

                        

  ফাাংরাদদ঱ নার঳ সাং ও রভডওয়াইপারয কাউরির 

২০৩ ঱঴ীদ স঳য়দ নজরুর ই঳রাভ ঳যণী, রফজয়নগয, ঢাকা-১০০০ 

  ফপান: ২২৩৩৮৪১৫৯, ই-ফভইর: bnmc.examination@gmail.com ওদয়ফ঳াইট:  www.bnmc.gov.bd 
 

 

একই স্মাযক ও তারযদে স্থরারবরলক্ত ঴দফ 

 

স্মাযক নাং-রফএনএভর঳/঩যীক্ষা-৩৪(অাং঱-৩)/২০২১-১০২২    তারযেঃ ২১ নদবম্বয ২০২১ ররঃ 

 

২য় ভাইদে঱দনয রফজ্ঞরি (঳াংদ঱ারধত) 

 
঴রকারর প্ররিষ্ঠানে ২০২০-২০২১ রলক্ষাবন঳ ে োর঴ েিং ও রমডওয়াইফারর ককান঴ ে ভরিেকৃিনের ২য় মাইনেলনের জন্য আনবেে 

আহ্বাে করা যানে।  

 

(ক) রনরদ সষ্ট ছদকয আদফদন অফশ্যই র঱ক্ষাথীফক রনজ ঴াদত পূযণ ও স্বাক্ষয কযদত ঴দফ এফাং অরববাফদকয স্বাক্ষয পূফ সক  

 অধ্যদক্ষয রনকট দারের কযদত ঴দফ। ছদকয ভদধ্য ফভধায ক্ররভক নাং (ফভরযট ঩রজ঱ন), বরতস ঩যীক্ষায ফযার নাং,  

 প্ররতষ্ঠাদনয ফকাড নাং ও নাভ, ফতসভান ফকা঳ স, ঩ছদেয ফকা঳ স অনুমায়ী প্ররতষ্ঠাদনয ফকাড নাং সুস্পষ্ট কদয ররেদত ঴দফ।    

 

(ে) র঱ক্ষাথীয অ঳ম্পূণ স আদফদন ে঴ণদমাগ্য নয় রফধায় প্ররতষ্ঠান কর্তস঩ক্ষ তা মাচাই কদয ঳ঠিক আদফদন অধ্যদক্ষয স্বাক্ষয ও  

঳ীরদভা঴য঳঴ প্ররতষ্ঠাদনয দািরযক ইদভইর ফথদক ২৭/১১/২০২১ ররিঃ লরেবার দুপুর ১২.০০ ঘটিকার মনে স্ক্যাে কনর  

bnmc.admission@gmail.com ই-কমইক঱ কপ্ররণ করনি ঵নব ।   

 

(গ) আনবেনে কয প্ররিষ্ঠাে/ককান঴ ের ককাড েিং উনেখ থাকনব, ফ঱াফ঱ প্রণয়নে িাই রবনবচ্য র঵ন঴নব গণ্য করা ঵নব। ক঴ কক্ষনে  

প্রাথী আনবেনে ককাড ভু঱ করন঱ও রেব োরচ্ি প্ররিষ্ঠানে ভরিে ঵নি ঵নব এবিং রবোয়ী প্ররিষ্ঠাে আবশ্যকীয়ভানব ছাড়পে  

প্রোে করনবে।  

 

(ঘ) আনবেনের কপ্ররক্ষনি যাবিীয় প্ররিয়া ঴ম্পন্ন কনর ফ঱াফ঱  www.bnmc.gov.bd ওদয়ফ঳াইদট প্রকা঱ কযা ঴ফফ।   

 

঳াংযুরক্ত: 

(১) ফকাড নাং-঳঴ ফকা঳ স রবরিক প্ররতষ্ঠাদনয তাররকা; 

(২) আদফদদনয রনরদ সষ্ট ছক।  

 

       

(সুযাইয়া ফফগভ) 

ফযরজস্ট্রায 

ফাাংরাদদ঱ নার঳ সাং ও রভডওয়াইপারয কাউরির 

 

অনুররর঩ ঳দয় অফগরত ও কাম সাদথঃ 

১. ফপ্রর঳দডন্ট, রফএনএভর঳ এফাং ঳রচফ, স্বাস্থয র঱ক্ষা ও ঩রযফায কল্যাণ রফবাগ (দৃ: আ: উ঩঳রচফ, নার঳ সাং র঱ক্ষা, স্বা঩কভ)। 

২. ভ঴া঩রযচারক, নার঳ সাং ও রভডওয়াইপারয অরধদিয/স্বাস্থয র঱ক্ষা অরধদিয, ভ঴াোরী, ঢাকা। 

৩. ঩রযচারক (রচরকৎ঳া র঱ক্ষা), স্বাস্থয র঱ক্ষা অরধদিয, ভ঴াোরী, ঢাকা। 

৪. অধ্যক্ষ/ইনচাজস (঳যকারয ঳কর), ঳াংরিষ্ট নার঳ সাং ও রভডওয়াইপারয র঱ক্ষা প্ররতষ্ঠান . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

৫. ঳঴কাযী ফপ্রাোভায, রফএনএভর঳ (পরাপর এফাং রফজ্ঞরিটি কাউরিদরয ওদয়ফ঳াইদট প্রকাদ঱য রনদদ স঱঳঴); 

৬. র঴঳াফ ঱াো, রফএনএভর঳। 

৭. জনাফ/ ফফগভ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
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Bangladesh Nursing & Midwifery Council 
203 Shaheed Syed Nazrul Islam Sarani, Bijoynagar, Dhaka-1000 

www.bnmc.gov.bd 
 

Migration Form 
Prescribed form for 2

nd
 time Migration of Admitted Nursing/Midwifery Students, 

Session: 2020-21 
 

 

Name of the Student: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 
National Merit: 
 

 

Admission Test 
Roll Number: 

     

Present Institution 
Code: 

 Present Institution 
Name: 

 
 

Present Course 
Name: 

 

Choice-1 
Institution Code: 

 Choice-1 
Institution Name: 

 Choice-1 
Course Name: 

 

Choice-2 
Institution Code: 

 Choice-2 
Institution Name: 

 Choice-2 
Course Name: 

 

Choice-3 
Institution Code: 

 Choice-3 
Institution Name: 

 Choice-3 
Course Name: 

 

Choice-4 
Institution Code: 

 Choice-4 
Institution Name: 

 Choice-4 
Course Name: 

 

 

(QvÎ-QvÎxi DwPr gvB‡MÖkb dig c~i‡Yi mgq wb‡Ri †gavµg g‡b ivLv| KviY Ggb K‡j‡Ri cQ›` †`Iqv DwPr bq †hLvb ch©šÍ 
Zvi †gavµg †cuŠQv‡ebv| DwPr n‡e Ggb cÖwZôvb cQ›` †`Iqv †hme cÖwZôv‡b Zvi fwZ©i my‡hvM cvIqvi m¤¢vebv i‡q‡Q| Gfv‡e 
Av‡e`b bv Ki‡j †`Lv hv‡e Zvi c‡ii †gavµg †hme cÖwZôv‡b †c‡q‡Q, †mUv `iLv Í̄Kvix Zvi cQ›`µ‡g Av‡M ivL‡j †cZ)| 

 
 
Signature of the legal guardian 
Full name: 
Date: 
Cell phone (must): 

Signature of the student 
Full name: 
Date: 
Cell phone (must): 

 
 
 

Signature of Principal 
Seal : 
 


