附件4
工伤预防培训项目验收报告
编号：
	申报单位名称
	

	培训日期
	
	验收日期
	

	培训地点
	

	培训人数
	
	培训课时
	

	验收  记录
	序号
	验收内容
	验收结果

	
	1
	培训时间、地点是否与申报一致
	

	
	2
	培训场地是否满足培训需求
	

	
	3
	培训教师、授课内容是否与教学计划一致
	

	
	4
	培训人数、培训人员身份是否与申报一致
	

	
	5
	出勤:       人，缺勤：     人。出勤率：      %
	

	
	6
	其他：
	

	
	另附：现场核实抽检学员身份记录表。

	验收
意见
	经      年    月    日按规定验收，认为
该培训班： □合格    □不合格。                          现提出以下改进意见：


区人社局（章）：
年    月    日
	参培单位
意见
	




负责人：
              年    月    日

	评审验收组
验收结论
	

                               评审验收组（签字）：
                                                    年    月    日

	制表人：
	
	
	制表日期：      年   月    日
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