	美国（PMP）项目管理培训
资格初审表

	姓名
	　
	性别
	　
	身份证号码
	　
	学历
	　

	通讯地址
	　
	邮编
	　

	单位名称
	　
	职务
	　

	毕业院校、专业
	　
	毕业时间
	　

	联系方式
	电话
	　
	手机
	　

	
	传真
	　
	E-mail
	　

	准备参加PMP认证考试
	□
	3月
	□
	6月
	□
	9月
	□
	12月

	工作履历
	起止日期
	单位名称
	工作内容
	职位

	
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　

	培训地点
	□
	北京
	□
	上海
	□
	广州
	□
	深圳
	
	

	
	□
	成都
	□
	南京
	□
	大连
	□
	昆明
	□
	其它

	培训类型
	□
	保底培训班
	□
	标准培训班
	　
	　
	　

	填报日期
	　
	　
	年
	　
	月
	　
	日
	　
	　
	　

	
	
	
	
	国家外专局培训中心主办
	
	
	
	

	
	
	
	
	北京华运PMP项目管理培训中心
	
	
	

	
	
	
	
	联系电话：010-68701281
	
	传真：010-68452327

	
	
	
	
	E-mail:pm@pmp.cn
	
	


