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各会员单位： 
为帮助企业无菌检验人员提高检验能力和规范操作方法，使其具有相关理论知识和实际操作技能，商会于2016年7月27日-29日举办无菌检验员培训班。此次培训以理论教学和实验操作相结合，着重培养学员的操作能力，具体通知如下：  
一、培训对象 
医疗器械生产企业从事无菌检验工作的相关人员 
二、招生限额   
     40人 
三、培训内容 
无菌检验理论知识与实践操作 ：
1、微生物基础知识
2、消毒和灭菌
3、实验室常见的微生物
4、无菌检测
5、产品初始污染菌的检测
6、药典微生物限度和控制菌的检测
7、内毒素的检测。
四、培训时间及地点 
      培训时间： 2016年7月27-29日，共三天。
培训地点：江苏省 苏州市吴江区汾湖大道558号4号楼（苏州熠品质量技术服务有限公司）
五、报名方式及费用 
联 系 人：廉女士（18538186621）    夏女士（13613817008） 
联系电话：0371-86568081/86568210 
E-mail:shanghuipeixun@163.com 
培训费：会员单位1500元/人（含资料文具、证书、午餐、实习费），非会员单位2500元/人（含资料文具、证书、午餐、实习费））；培训期间食宿费用自理，会务组可统一安排。 
   交费方式：现金或银行汇款 
             名  称：  户    名：河南省医疗器械商会 
             开 户 行：中国工商银行郑州二七支行 
             账    号：1702028109200258571 
          汇款请注明“检验培训”字样。 
  六、其它事项： 
1、参加培训人员必须携带身份证。 
2、学员有身体不适，或特殊情况者请自备药品 
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