 (
Đối với tổ chức
)
PHIẾU ĐĂNG KÝ THAM DỰ KHÓA ĐÀO TẠO 
“Về Tự chứng nhận xuất xứ hàng hóa”
(Thời gian: cả ngày 17 - 18/8/2016 & buổi sáng ngày 19/8/2016 tại Thành phố Hồ Chí Minh)
Kính gửi: Trung tâm Hỗ trợ hội nhập WTO Thành phố Hồ Chí Minh
Tên Công ty:	
Địa chỉ:	
Mã số thuế: 	
Điện thoại:	Fax:	
Đăng ký cho các học viên sau tham gia khóa đào tạo:
	STT
	Họ và tên
	Ngày sinh
	Chức vụ
	Số điện thoại 
	Email

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	


Ghi chú: Doanh nghiệp vui lòng ghi chính xác thông tin nêu trên để Ban Tổ chức làm cơ sở xuất hóa đơn

	NGƯỜI LẬP								  	  THỦ TRƯỞNG ĐƠN VỊ
	(Ký, ghi rõ họ và tên)	 (Ký tên, đóng dấu)	


 (
Đối với cá nhân
)	
PHIẾU ĐĂNG KÝ THAM DỰ KHÓA ĐÀO TẠO
“Về Tự chứng nhận xuất xứ hàng hóa”
(Thời gian: cả ngày 17- 18/8/2016 & buổi sáng ngày 19/8/2016 tại Thành phố Hồ Chí Minh)
Kính gửi: Trung tâm Hỗ trợ hội nhập WTO thành phố Hồ Chí Minh
Tên học viên: 	
Địa chỉ:	
Điện thoại:	Email: 	
Có nguyện vọng tham gia khóa  “Đào tạo về tự chứng nhận xuất xứ hàng hóa”

	NGƯỜI ĐĂNG KÝ
	(Ký, ghi rõ họ tên)
