附件1：

压力容器制造单位检验责任工程师培训考核申请表
                                                         证书编号： 
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照  片

（加盖单位公章）

	工作单位

	
	邮政编码
	
	

	
	
	电话（手机）
	
	

	
	
	邮    箱
	
	

	通讯地址
	
	

	学  历
	学 校 名 称
	所 学 专 业
	毕 业 时 间

	
	
	
	

	技术职称
	
	授 予 时 间
	

	是否换证
	是○      否○    （在○处画√）
	原证书号
	

	工作经历（需另附从事专业工作技术总结，不少于300字）

	

	所在单位压力容器

制造许可证级别
	

	个人申请级别、范围
	


	理论考核成绩
	检验质量管理水平考核意见
	装备协会审批意见

	 主考人签字：
        年  月  日
	主考人签字：
           年  月  日
	批准项目：

负责人签字：      （加盖公章）
                    年  月  日


附件2：
	第31期检验责任工程师（质量安全员）培训考核班回执
单位名称
（纳税人识别号）
	

	单位通讯地址
	

	序号
	姓名
	职务/职称
	手机
	住宿要求

	1
	
	
	
	(标间合住   
(标间（单间）单住

	2
	
	
	
	(标间合住   
(标间（单间）单住

	3
	
	
	
	(标间合住   
(标间（单间）单住

	4
	
	
	
	(标间合住   
(标间（单间）单住

	5
	
	
	
	(标间合住   
(标间（单间）单住


注：此回执请认真填写各项信息，务必于2024年9月13日前发邮件（或传真）至中国化工装备协会。如因特殊原因，不能按时参加培训，请务必电话或传真提前告知我协会，并说明原因。

邮箱：cciea1989@163.com    电话：010-82032214、13910820784

