
 

 

Ůवेश पंजीकरण फॉमŊ  

पाǬŢम (Course)   M.A./M.Sc./M.F.A. 

पाǬŢम का नाम (Subject)  
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

नोट: कृपया संबंिधत शैƗिणक द̾ तावेज संल̑ न करŐ ।  

  
 

 

 

                                                

    

 

                                                                                     आवेदक का नाम एवं ह̾ ताƗर     

 
 

 1. आवेदक का नाम (Application's First Name)    2. िपता का नाम (Father's Name)                3. ज̢ मितिथ (Date of Birth) 

    
 
 

4. माता का नाम (Mother's Name)                 5. िलंग (Gender)  6. ̾ थायी/मूल िनवासी        7. ŵेणी(Category) 

    
 

8. मोबाइल नं. (Mobile Number)    9. ईमेल आईडी (E-mail ID)                  10. आधार नंबर (Aadhar No.)  

   
 

   

  मिहला / पुŝष   सामाɊप वगŊ/िपछड़ा 
वगŊ/अनु.जाित /अनु.जन. 

   

शैƗिणक यो̑ यता  (EDUCATIONAL QUALIFICATION) 

शैƗिणक यो̑ यता  
(EDUCATIONAL 

QUALIFICATION) 

िवषय 
(Subject) 

बोडᭅ/िव᭫ विव᳒ालय 
सं᭭ था का नाम  

(Board/University) 

उ̝ तीणŊ वषŊ 
(Year of 
Passing) 

पूणाōक 
(Maximum 

Marks) 

Ůा̪ तांक 
(Obtain 
Marks)  

 
Ůितशत 

(Percentage)  

10th Class     
  

12th Class     
  

Graduation 
    

  

 

 

   1. शहर /गᱼव/ क᭭ बा  (Village/Town/City                    2. तहसील/िजला (Tahsil/District)                   4. िपन कोड़ (Pin Code) 
           

 
      
    

पता (Address) 

̺ यİƅगत िववरण (PERSONAL DETAILS) 

 

फोटो यहॉं च̾ पा 
करŐ । 

 
   1. बᱹक का नाम (Bank Name)      2. बᱹक ᮩांच (Branch)           3. बᱹक खाता(A/C No.)       4. बᱹक का आईएफसएसी (IFSC Code) 
                 

 
      
    5. भुगतान आईडी (Transaction ID)                            6. भुगतान ितिथ(Transaction Date)    7. Paid Amount  

बœक िववरण/भुगतान की जानकारी (Bank/Transaction Details) 

State Bank of India  Salamatpur, Raisen SBIN0004692 38112028815 



 

िनदőश (Instruction)  

1. Ůवेश फॉमŊ मŐ शैƗिणक यो̑ यता (EDUCATIONAL QUALIFICATION) मŐ संबंिधत द̾ तावेज 

की हाडŊ कॉपी संल̑ न करना अिनवायŊ है।  

2. Ůवेश फॉमŊ भरकर िव̻ विवȨालय पįरसर मŐ उपİ̾थत होकर Ůवेश शाखा /Admission Cell 

मŐ जमा िकया जाना अिनवायŊ है।  

3. Ůवेश फॉमŊ अ̢ य िन̱ न मा̡ यमो से भी िव̻ विवȨालय मŐ Ůेिषत िकया जा सकता है-  

A. ईमेल- admission@subis.edu.in के मा̡ यम से।  

B. डॉक का पता- Ůवेश Ůभारी/ Admission Cell, बोिध वृƗ, सॉंची बौȠ-

भारतीय ǒान अ̡ ययन िव̻ विवȨालय, सलामतपुर ितराहा, िजला-रायसेन 

(म.Ů.) िपन कोड़-464661 के मा̡ यम से।  

4. Ůवेश शु̵ क (रािश ŝ. 200/-) जमा िकये जाने के प̻ चात Screenshot/पावती आव̻ य संल̑ न  

करŐ ।  

 
 


