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Internet for all





	Nơi nhận đơn:
Trung tâm Internet Việt Nam
Địa chỉ bưu chính: Tầng 24, tòa nhà Cục Viễn thông (VNTA), 68 Dương Đình Nghệ, Yên Hòa, Cầu Giấy, Hà Nội

Điện thoại : (84-24) - 35564944 ext 101, 102

Website    : https://vnnic.vn/diachiip 


CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

 

CẬP NHẬT THÔNG TIN THÀNH VIÊN ĐỊA CHỈ
Kính gửi: Trung tâm Internet Việt Nam

	1. Thông tin về cơ quan/ tổ chức/doanh nghiệp


	Tên cơ quan/tổ chức/doanh nghiệp: …………………………                  

Tên mạng (netname) thành viên: …………………
Địa chỉ liên hệ: ………………………………………………

Số điện thoại/fax: …………………………………………

Email: ………………………………………………………

Abuse Mailbox: ………………………………………………

Website: ……………………………………………………

Ghi chú: ……………………………………………………

	2. Đăng ký thông tin về người chịu trách nhiệm chính của cơ quan/tổ chức/doanh nghiệp trong việc quản lý các nguồn tài nguyên Internet được cấp 

(địa chỉ email của người đã đăng ký trong mục này sẽ được đưa vào danh  sách cho phép thực hiện các giao dịch qua email với VNNIC liên quan tới tài nguyên địa chỉ IP, ASN)

	Người đại diện theo pháp luật của cơ quan/tổ chức/doanh nghiệp:

Họ tên: ………………………………………………………

Địa chỉ liên hệ: ………………………………………………

Số điện thoại/fax:……………………………………………

Email: ………………………………………………………

Người chịu trách nhiệm quản lý tài nguyên:

Họ tên: ………………………………………………………

Chức vụ: ……………………………………………………

Địa chỉ liên hệ: ………………………………………………

Số điện thoại/fax: ……………………………………………

Email: ………………………………………………………

Người quản lý kỹ thuật: 

Họ tên: ………………………………………………………

Chức vụ: ……………………………………………………

Địa chỉ liên hệ: ………………………………………………

Số điện thoại/fax: ……………………………………………

Email: ………………………………………………………

	3. Thông tin liên hệ thanh toán (Thông tin ghi biên lai và liên hệ khi thanh toán thu phí, lệ phí IP; Trường hợp tổ chức thanh toán khác tổ chức là thành viên, cần bổ sung thêm Giấy ủy quyền thanh toán và chấp nhận thanh toán). 
	Đơn vị thanh toán: ……………………………………………

Địa chỉ (trong Giấy phép ĐKKD hoặc Quyết định thành lập): ………………………………………………………

MST: …………………………………………………………
Họ và tên/Chức vụ người chịu trách nhiệm nộp phí: ………………………………………………………………

Địa chỉ liên hệ: ………………………………………………………………

Điện thoại/Fax: ………………………………………………

Email: ………………………………………………………


......., ngày….. tháng ….  năm…….                                                                                

                                                                         Xác nhận của tổ chức

