
CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

 

ĐƠN XIN THAM DỰ KHÓA HỌC 

CẤP CỨU NGỪNG TUẦN HOÀN NÂNG CAO – KHÓA VII 

 

Kính gửi: Trường ĐHYK Phạm Ngọc Thạch 

 

1.​ Họ và tên:………………………………………………………………………….. 

2.​ Giới:                       €     Nam ⁯                    €      Nữ ⁯ 

3.​ Ngày tháng năm sinh: …………………………………………………………….. 

4.​ Địa chỉ email ……………………………………..Số điện 

thoại:………………… 

5.​ Địa chỉ gia 

đình:…………………………………………………………………… 

6.​ Đơn vị công tác và địa chỉ: 

……………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………. 

7.​ Nghề nghiệp:  

€​ Điều dưỡng 

€​ Hộ sinh 

€​ Kỹ thuật viên 

€​ Khác: ……………….. 

8.​ Trình độ chuyên môn: 



€​ Trung cấp 

€​ Cử nhân cao đẳng 

€​ Cử nhân đại học 

€​ Trên đại học 

Đối chiếu với những tiêu chuẩn chọn và yêu cầu của khóa học. Tôi xin cam kết 

nghiêm túc học tập đầy đủ từ khi bắt đầu cho đến khi hoàn thành khóa học nếu được 

tuyển chọn. 

Sau khi lớp học đã khai giảng, nếu tôi tự ý nghỉ học với bất cứ lý do gì hoặc vì 

vi phạm kỷ luật mà bị buộc thôi học thì tôi hoàn toàn chịu trách nhiệm và không đòi 

nhà trường hoàn trả học phí đã nộp 

 

Ngày ……….tháng……….năm……. 

Lãnh đạo đơn vị ký và ghi rõ họ tên, 

(chức vụ , đóng dấu) 

 

 

Ngày …….tháng……năm ……… 

Người xin học ký tên 

 


