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तालिम आवेदन फाराम 
श्री ………………………… 

……………………………… 

 तहााँ कार्ायिर्बाट लमलत ……………………….. मा प्रकाशित सूचना अनसुार सञ्चािन गररन े
…………………………….. ववषर्को सीपमूिक/उद्यमशििता ववकास तालिममा सररक हनुे मेरो इच्छा भएकोिे 
लनम्नानसुार व्र्शिगत वववरण भरी नागररकताको प्रमाणपत्रको प्रलतलिवप, पवहचान पत्रको प्रलतलिवप र 
………………… उशिणय गरेको िैशिक र्ोग्र्ताको प्रमाणपत्रको प्रलतलिवप सवहत र्ो लनवदेन पेि गरेको छु। 

१. लनवेदकको व्र्शिगत वववरण : 

क) नाम थर :     ख) बाबकुो नाम थर : 

ग) आमाको नाम थर : 

घ) ठेगाना : स्थार्ी :    अस्थार्ी : 

ङ) जन्म लमलत :     च) लिङ्ग : मवहिा  परुुष       अन्र्     

छ) नागररकता नं. :     ज) जारी भएको शजल्िा : 

झ) सम्पकय  टेलिफोन नं. :   ञ) इमिे ठेगाना : 

ट) वैवावहक शस्थलत : वववावहत / अवववावहत / एकि ठ) िैशिक र्ोग्र्ता : 

ड) पररवारको वकलसम र संख्र्ा : एकि/संर्िु ……………. जना 
ढ) पररवारको आर् आजयनको स्रोत : 

२. हािको पेिा : 

३. पररवारको अनमुालनत वावषयक आम्दानी : 

४. र्स भन्दा अशघ कुनै तालिम लिन ुभएको छ   छैन  

र्स अशघ तालिम लिएको भए, 

 तालिमको ववषर् :……………………………..  तालिमको अवलि : ………………………………. 

तालिमको लिएको लमलत : …………………  तालिम ददने संस्था : ……………………………. 

प्राप्त तालिमको उपर्ोग शस्थलत : …………………………… 

स्वरोजगार/रोजगार/वैदेशिक रोजगारको अवस्था : …………………….. 

५. तालिम लिन चाहानकुो उद्दशे्र् : 

६. तालिम पश्चातको कार्यर्ोजना : 

तालिम पश्चात ्सीप अनरुुपको उद्यम/व्र्वसार् गने दृढ लनश्चर् गरेको छु 

…………………….. 

आवेदकको सही 
लमलत : …………… 

 

फोटो 


