PHIẾU ĐĂNG KÝ THAM DỰ KHÓA ĐÀO TẠO NREP-4
Cơ quan /đơn vị đề cử: ......................................................................................................

Tên khóa đào tạo: “Sẵn sàng ứng phó Sự cố Bức xạ và Hạt nhân lần thứ tư”
Thời gian 5 ngày: từ 08/10 đến 12/10/2012.
Địa điểm: 179 Hoàng Quốc Việt, Cầu Giấy, Hà Nội. Viện Khoa học và Kỹ thuật Hạt nhân (INST), Viện Năng lượng Nguyên tử Việt Nam (VINATOM).
NGƯỜI ĐƯỢC ĐỀ CỬ

Họ và tên:.........................................................      Nam/nữ:..............................................

Ngày, tháng, năm  sinh:………………………………………………..............................

Địa chỉ cơ quan:..................................................................................................................

Điện thoại:.............................................................  Fax:.................................................... 

Địa chỉ nơi ở:......................................................................................................................

Điện thoại:........................................   E-mail:......................................... (để tiện liên lạc)
Quá trình đào tạo (đại học, sau đại học, chuyên môn/nghiệp vụ có liên quan, ngoại ngữ):

	Thời gian
	Nơi đào tạo
	Lĩnh vực đào tạo
	Chứng chỉ, bằng cấp

	Từ
	Đến
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Quá trình công tác (5 năm gần đây):

	Thời gian
	Nơi công tác
	Chuyên môn
	Chức vụ

	Từ
	Đến
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Nhiệm vụ chuyên môn đã và đang thực hiện (3 năm gần đây):

...............................................................................................................................................

...............................................................................................................................................

Dự kiến nhiệm vụ chuyên môn tiếp tục hoặc sẽ thực hiện sau khi tham dự lớp học này:

...............................................................................................................................................

...............................................................................................................................................

Chữ ký của người được đề cử

Thủ trưởng cơ quan/đơn vị (ký tên, đóng dấu)
PAGE  

