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Asian Institute of Technology Center in Vietnam

21 Le Thanh Tong St., Hanoi, SR Vietnam. 

Email:  training@aitcv.ac.vn  
Tel:+84-4-38253493, Fax:+84-4-38253658


APPLICATION FORM

Please register me as a participant to the training course:......................................

..................................................................................Date:.......................................

Name:.........................................................Male/Female.......................Age:..........



(underline surname)

Nationality:...............................................................................................................

Job Title:...................................................................................................................

Main responsibility:..................................................................................................

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

Educational Background/Field of Study:..................................................................

B.S.................................M.S.....................................PhD........................................

Related Training/Seminars Attended:......................................................................

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

English proficiency


Written:
( Excellent

( Good

( Fair

( Poor


Spoken:
( Excellent

( Good

( Fair

( Poor

Company/organization:............................................................................................

Address:...................................................................................................................

Phone:......................Fax:....................Telex:.................Email:................................

Company/organization field of activities:

(  Manufacturing 




( Trade

( NGOs & Development Project


(  Service

( Other (Pls specify)

My expectation from this training................................................................................

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

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

Financial Approved by:...............................................................................................

Name and Address of Contact person:.......................................................................

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

Phone:......................Fax:....................Telex:.................Email:..................................

Applicant’s Signature:..........................................Date:..............................................

This form must be completed and sent to:

Asian Institute of Technology Center in Vietnam

21 Le Thanh Tong, Hanoi, SR Vietnam

Email: training@aitcv.ac.vn 

Tel:
+84-4-3825 34 93,

Fax:
+84-4-3825 36 58
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Asian Institute of Technology Center in Vietnam

21 Le Thanh Tong St., Hanoi, SR Vietnam. 

Email:  training@aitcv.ac.vn 
Tel:+84-4-38253493, Fax:+84-4-38253658


ĐƠN ĐĂNG KÝ HỌC 

Tôi xin đăng ký tham dự khoá học....................................:......................................

..................................................................................Thời gian................................

Họ tên:.........................................................Nam/Nữ.......................Tuổi:...............



(Gạch chân dưới họ)

Quốc tịch:...............................................................................................................

Chức vụ:...................................................................................................................

Trách nhiệm chính:..................................................................................................

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

Trình độ học vấn/ngành học:.................................................................................

Cử nhân. ..................................Thạcsĩ..............................Tiếnsĩ..............................

Các khóa huấn luyện/hội thảo đã tham dự (đặc biệt là tại AITCV):..........................

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

Trình độ tiếng Anh


Viết
:
( Rất tốt

( Tốt

( Bình thường
( Kém


Nói
:
( Rất tốt

( Tốt

( Bình thường
( kém

Cơ quan:.....................:............................................................................................

Địa chỉ:.....................................................................................................................

Điện thoại:....................Fax:....................Telex:.................Email:..............................

Lĩnh vực hoạt động của cơ quan:

(  Sản xuất 








(  Thương mại

(  NGOs & và các dự án khác





(   Dịch vụ

(  Lĩnh vực khác (xin cho biết cụ thể)

Mong đợi của tôi từ khoá đào tạo này là:...................................................................

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

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

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

Hỗ trợ học phí do:.......................................................................................................

Họ tên và địa chỉ của người liên hệ:...........................................................................

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

Điện thoại:.....................Fax:....................Telex:.................Email:.............................

Chữ ký của người đăng ký học..........................................Ngày:...............................

Cần điền đầy đủ vào mẫu đơn và gửi về:

Trung tâm Viện Công nghệ Châu Á tại Việt Nam

21 Lê Thánh Tông, Hà Nội, Việt Nam
Email: training@aitcv.ac.vn 

Tel:
+84-4-3825 34 93

Fax:
+84-4-3825 36 58
_925822437

