
培训项目完成确认单
  培训部门：                                     ＿＿＿＿年
	培训班名称
	
	培训对象
	 

	负责人
	
	联系电话
	

	培训时间
	  月   日 —   月   日
	培训课时
	

	培训人数（次）
	
	颁发证书名称
	

	协议（合同）
	有
	无

	培训方案
	有
	无

	教师名单
	有
	无

	学员名单
	有
	无

	培训考勤
	有
	无

	颁发证书复印件
	有
	无

	其它过程性存档材料
	有
	无

	培训部门：
                                          培训部门负责人（部门公章）：
                                               年      月      日

	归口部门：
归口部门负责人（部门公章）：
                                               年      月      日

	分管领导：
                                                 （签字）：
   年      月      日

























































































- 2 -
- 1 -

