
Mẫu số 06 (webform trên Hệ thống) 

MẪU BÁO CÁO CỦA CƠ QUAN CẤP, THU HỒI CHỨNG CHỈ NGHIỆP VỤ CHUYÊN 
MÔN VỀ ĐẤU THẦU NĂM … 

[TÊN CƠ QUAN]​
------- 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM​
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc​

--------------- 

Số: ____/____ ___, ngày ____ tháng ____năm____ 

  

BÁO CÁO CỦA CƠ QUAN CẤP, THU HỒI CHỨNG CHỈ NGHIỆP VỤ CHUYÊN MÔN 
VỀ ĐẤU THẦU NĂM … 

Kính gửi: …………………………………………………………. 

- Tên đầy đủ của cơ quan: [Ghi tên đầy đủ] ___________________________________ 

- Mã số thuế (nếu có):____________________________________________________ 

- Tên tiếng Anh: [Ghi tên tiếng Anh (nếu có)] __________________________________ 

- Địa chỉ: [Ghi địa chỉ của cơ quan] __________________________________________ 

- Điện thoại: [Ghi số điện thoại liên lạc] _______________________________________ 

- E-mail: [Ghi địa chỉ hộp thư điện tử] _________________________________________ 

- Website: [Ghi địa chỉ trang thông tin điện tử của cơ quan (nếu có)] _________________ 

- Đại diện pháp nhân: [Ghi tên người đại diện theo pháp luật] ______________________ 

I. THÔNG TIN VỀ CÁC KỲ THI ĐÃ TỔ CHỨC NĂM … 

Stt Tên kỳ thi Thời gian 
tổ chức thi 

Địa điểm tổ 
chức thi 

Số 
lượng 

thí sinh 
đủ điều 
kiện dự 

thi 

Số lượng 
thí sinh 

được cấp 
chứng 

chỉ 

Tỉ lệ % 
thí sinh 

được cấp 
chứng chỉ 

Ghi chú 

1               



2               

Tổng cộng         

II. THÔNG TIN VỀ VIỆC CẤP LẠI, THU HỒI CHỨNG CHỈ NĂM … 

Stt Nội dung Số lượng Ghi chú 

1 Số lượng cá nhân cấp lại chứng chỉ nghiệp vụ 
chuyên môn về đấu thầu 

    

2 Số lượng cá nhân bị thu hồi chứng chỉ nghiệp vụ 
chuyên môn về đấu thầu (Ghi rõ lý do thu hồi tại cột 
ghi chú) 

    

III. THÔNG TIN VỀ CÁC KỲ CẤP GIA HẠN NĂM … 

Stt Tên kỳ cấp gia hạn 

Số lượng thí 
sinh đã được 

cấp chứng 
chỉ lần đầu 

Số lượng thí 
sinh được 

cấp gia hạn 
chứng chỉ 

Tỷ lệ % thí 
sinh cấp gia 
hạn chứng 

chỉ 

Ghi chú 

1           

2           

Tổng cộng     

- Các thông tin, ý kiến khác: _______________________________________________ 

- Đề xuất, kiến nghị: _____________________________________________________ 

  

  Đại diện hợp pháp của cơ quan, đơn vị​
[Ghi tên, chức danh, ký tên và đóng dấu] 

  

 

 

 


