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Mẫu 4 - Biên bản hủy phôi văn bằng, chứng chỉ

	BỘ Y TẾ

TRƯỜNG ĐẠI HỌC Y DƯỢC CẦN THƠ
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc



	Số:         /BB-ĐHYDCT
	Cần Thơ, ngày      tháng     năm 


BIÊN BẢN HỦY PHÔI ….


- Căn cứ Quyết định số ...... /QĐ-ĐHYDCT ngày ....../....../...   của Trường Đại học Y Dược Cần Thơ về việc thành lập Hội đồng hủy phôi…;


Hội đồng tiến hành hủy phôi …


- Thời gian: … giờ …. phút, ngày … tháng … năm …


- Địa điểm: …


- Thành phần có mặt:: 



1) Nguyễn văn A..



2) Trần Thị B…



3) ….


- Lý do hủy phôi: …


- Số lượng phôi hủy: …


- Số seri phôi hủy:


Việc hủy phôi … kết thúc lúc … giờ … phút cùng ngày.

	Người lập biên bản

(Chữ ký)
Họ và tên
	CHỦ TỊCH HỘI ĐÔNG
(Chữ ký, dấu)

Họ và tên
CHỨC VỤ

	Thành viên hội đồng:

. …………..

……………

……………
	Ký tên:

…………

…………

…………


