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TRƯỜNG ĐẠI HỌC PHÚ XUÂN
TRÍCH NGANG LÝ LỊCH SINH VIÊN
Hệ đào tạo:..............................
(Sinh viên cần kê khai đầy đủ, rõ ràng, chính xác)
Khóa :    20......... – 20.........

Khoa : 


Ngành : 
    
Lớp (SV chưa ghi dòng này): 
    
Họ và tên sinh viên: 


Ngày sinh : 


Nơi sinh : 

Địa chỉ thường trú: ......................................................................................................................

Số CMND/Số căn cước: .......................................... Ngày cấp: ................................ Nơi cấp: .............................................................................
Email: 
......................................
Số điện thoại của bản thân sinh viên : 

Dân tộc (Kinh, Tày, Nùng, Êđê...) :
 Tôn giáo : (Phật, Thiên chúa, Tin lành...): 
 

Số thẻ bảo hiểm y tế của sinh viên : .............................

Gia đình chính sách (Con thương binh, liệt sỹ, gia đình có công với cách mạng ...) : 


Họ và tên cha : 
.. Năm sinh:...........Nghề nghiệp : 


Địa chỉ cơ quan của cha : 


Họ và tên mẹ : 
 Năm sinh:.......... Nghề nghiệp : 


Địa chỉ cơ quan của mẹ : 


Địa chỉ liên hệ với cha, hoặc mẹ sinh viên : 


Số điện thoại của gia đình (hoặc của cha, mẹ sinh viên):
 

Nơi ở của sinh viên khi học tại ĐHPX : 


Quan hệ với chủ nhà nơi ở để học tại ĐHPX (Nhà trọ hay cha, mẹ, chú, bác...) :


Là Đảng viên hay Đoàn viên TNCSHCM: 
 Ngày kết nạp : 

Tôi xin cam đoan những nội dung đã khai trên đây là đúng sự thật, nếu có gì sai trái tôi xin chịu hoàn toàn trách nhiệm.


......................... , ngày ............. tháng ............. năm 2021
  * MÃ HỒ SƠ: ...............................    (Sinh viên không ghi phần này)                                      (Sinh viên ký và ghi rõ họ tên)
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