
 

िशʙकार ŮिशƗण योजना (CTS) कोसŊ मŐ Ůवेश हेतु सूचना 
 सं˕ान Ȫारा िशʙकार ŮिशƗण योजना (सी.टी.एस.) के अंतगŊत सũ 2026-27/28 मŐ आयोिजत िकये जाने वाले NCVET 
माɊता Ůाɑ िनŲ पाǬŢमो ंमŐ Ůवेश हेतु इǅुक अɷिथŊयो ंसे आवेदन पũ आमंिũत िकये जाते है | 

 केवल मिहलाओ ंके िलये| 
 आयु सीमा :- Ɋूनतम 14 वषŊ | 
 आरƗण :- भारत सरकार के िनयमानुसार| 
 चयन :- 10 वी मŐ Ůाɑ अंको के आधार  पर मेįरट िलː के Ȫारा  िकया जाऐगा | 
 ŮिशƗण और परीƗा शुʋ :-िनः शुʋ | 
 आवेदन पũ जमा करने की ितिथ:-िदनांक 16/05/2026 से  30/06/2026 तक होगी | 
 Ůवेश के िलए मेįरट का Ůकाशन िदनांक 13/07/2026 को सं˕ान की वेबसाईट एवं सं˕ान के नोिटस बोडŊ पर िकया 

जाऐगा |  
 Ůवेश हेतु अंितम ितिथ : िदनांक 31.08.2026| 
 अिधक जानकारी या िववरण  के िलए सं˕ान की वेबसाईट https://nstiwpatna.dgt.gov.in पर देखŐ|  
 आवेदन पũ / रिज Ōː ेशन फामŊ  )िनः शुʋ (Ůाɑ  तथा जमा करने हेतु सं˕ान मŐ संपकŊ  करŐ  एवं आवेदन पũ वेबसाइट  

https://nstiwpatna.dgt.gov.in पर भी उपलɩ है | 
नोट: 1. * पुŜष उʃीदवार माइŢोसॉɝ AIPA कोसŊ के िलए आवेदन कर सकते हœ, लेिकन उɎŐ Ůवेश मिहला उʃीदवारो ं
              के बाद और सीट खाली रहने पर ही िमलेगा। 
        2. ŮिशƗण  महािनदेशालय / Ɨेũीय  िनदेशक, आर.डी.एस.डी.ई, िबहार के Ȫारा िकसी भी समय िबना कारण बताये 
             ŮिशƗण पाǬŢम को संशोिधत अथवा िनरˑ िकये जाने का अिधकार सुरिƗत  है | 
 

आदेशानुसार 
 

उप िनदेशक 
रा Ō̓ ीय कौशल ŮिशƗण सं˕ान (मिहला),पटना 

भारत सरकार 
कौशल िवकास और उȨमशीलता मंũालय 

ŮिशƗण महािनदेशालय 

रा Ō̓ ीय कौशल ŮिशƗण सं˕ान (मिहला),पटना 
डɲूआईटीआई कœ पस, दीघाघाट,पटना - 800011 

दूo : 0612-2567333 ईमेल:   nstipatna@dgt.gov.in, वेबसाईट:www.nstiwpatna.dgt.gov.in 

S. No CTS Course 
No. of 

Sanctioned 
Seats 

Duration                       
(Full time Course) 

Entry Qualification 

1. Electronics Mechanic 24 
Two Year (NSQF 

Level 4) 

Passed 10th  class examination with 
science and mathematics or with 
vocational subject in same sector or 
its equivalent   

2. Fashion Design & Technology 24 

One Year (NSQF 
Level 3.5) 

Passed 10th  class examination 3. Cosmetology 24 

4. 
Artificial Intelligence 
Programming Assistant (By 
Microsoft)* 

24 



National Skill Training Institute (Women), Patna 

CTS Registration Form-2026-27/28 

Registration No:……………………….. Date of form submission: ……………………………….. 

 
 

1. Category: Gen/OBC/SC/ST/PH/EWS/Ex-.Ser__________________________________ 
 

2. Trade applying for   _ 
 

3. Name of Candidate: Km./Smt..   

 

4. Date of Birth:    5. Gender  :                                      

 
6. Father’s Name: Shri._______________________________________________________________ 

7. Mother’s Name: Smt._________________________________________________________________________________ 

 

8. Permanent Address___________________________________________________________________________________ 
 

9. Correspondence Address___________________________________________________________________________ 

State ___________________________ Pin Code:____________________________________ 

10. E-mail________________________________________________________________________________________ 

11. Candidate Mobile No. ________________________12. Guardian Mobile No._______________________________ 
 

13. Aadhar No____________________________________ Aadhar link Mobile no.__________________________________ 
 

14. Marital Status __..............................................................  15. Nationality___.................................................................. 

16. Academic Qualification 
 

 
Sl. No. 

 
Exam passed 

 
Year of Passing 

 
Subjects 

Obtained 
Marks 

Full 
Marks 

 
Percentage 

1. 10th      

2. 12th      

3. Highest 
Qualification 

     

Note: One set of self Attested Photo copy of above Academic qualification, caste certificate, SLC/CLC and Aadhar card required 
submission along with Registration form. 

 
 

Declaration: 
 

I hereby declare that all the above given details are true to my belief and best of my knowledge. 
 
 

Parent’s/Guardian/Husband’s Signature Candidate’s Name and signature 
 

……………………………………………………………………………………………………………………………… 

For office use only 
 

Registration No : ……………………….. Date of form submission: ……………………………. 
 
 
 

Signature 

 
 

Affix your 
latest colour 

passport 
size photo 

 
 


