PHỤ LỤC
(Ban hành kèm theo Thông tư số 01/2021/TT-BCT ngày 31 tháng 3 năm 2021 của Bộ trưởng Bộ Công Thương)
	..........(1)...........
--------
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc
---------------

	 
	....(2)....., ngày .... tháng .... năm 20.....


 

GIẤY XÁC NHẬN THỜI GIAN HOẠT ĐỘNG CHUYÊN MÔN
Kính gửi: ..........(3)...........

...................... (1)............... xác nhận thời gian hoạt động chuyên môn của các ông/bà dưới đây, như sau:

1. Ông/bà:..........................................................................................................................

- Ngày, tháng, năm sinh: ....................................................................................................

- Chứng minh nhân dân/Căn cước công dân/Hộ chiếu số: ....................................................

Ngày cấp: ............................... Nơi cấp: .........................................................................

- Nơi cư trú:........................................................................................................................

- Đơn vị công tác:..................................... (4).....................................................................

- Trình độ chuyên môn:............................. (5).....................................................................

- Thời gian hoạt động chuyên môn: ... năm ... tháng (bao gồm thời gian làm việc tại ..(4).. và thời gian ... năm ... tháng làm việc tại ..(4).. .(nếu có).

2. Ông/bà: .........................................................................................................................

- Ngày, tháng, năm sinh: ....................................................................................................

- Chứng minh nhân dân/Căn cước công dân/Hộ chiếu số: ....................................................

Ngày cấp: ................... Nơi cấp:.........................................................................................

- Nơi cư trú:........................................................................................................................

- Đơn vị công tác:..................................... (4).....................................................................

- Trình độ chuyên môn:........................ (5).........................................................................

- Thời gian hoạt động chuyên môn: ... năm ... tháng (bao gồm thời gian làm việc tại ..(4).. và thời gian ... năm ... tháng làm việc tại ..(4).. (nếu có).

 

	 
	…………… (6) ……………


____________________

(1) Tên cơ quan, đơn vị, tổ chức xác nhận.
(2) Địa danh tỉnh/thành phố nơi đặt trụ sở cơ quan, đơn vị, tổ chức xác nhận.
(3) Ghi Vụ Pháp chế, Bộ Công Thương (đối với trường hợp đề nghị bổ nhiệm giám định viên tư pháp tại Bộ Công Thương); Ghi Giám đốc Sở Công Thương tỉnh, thành phố trực thuộc trung ương (đối với trường hợp đề nghị bổ nhiệm giám định viên tư pháp tại địa phương).
(4) Tên đơn vị, phòng, ban nơi cá nhân đề nghị bổ nhiệm giám định viên tư pháp làm việc.
(5) Ghi trình độ chuyên môn cao nhất được đào tạo.
(6) Thủ trưởng cơ quan, đơn vị, tổ chức ký tên, đóng dấu.
