
アーク溶接等作業の特別教育 

受講報告書兼実技報告書 

株式会社ユニバース  

電話：03-6809-2581  メール：consul@universe-corp.jp 

報告事項 

① 全 4 章・合計 11 時間の講義を全て実施しました。 はい ・ いいえ 

② 10 時間以上の実技教育の実施を完了しました。 

 

完了日 

  年  月  日 

③ 遅刻・途中退室はありませんでした。  はい ・ いいえ 

④ 受講予定者は全員出席しました。 

※欠席者がいた場合、下欄に氏名を記入すること。 
はい ・ いいえ 

⑤ 受講における不正はありませんでした。  はい ・ いいえ 

⑥ 修了証は修了した本人に直接渡しました。 はい ・ いいえ 

⑦ 未使用の修了証は返送しました。（返送予定含む。） はい ・ いいえ 

※⑦については、欠席者がいる場合のみ記入してください。全員出席の場合は空欄で構いません。 

 

その他の報告事項や、受講者からの質問があれば下記に記入してください。 

 

上記事項に相違ないことを誓約します。 

 

令和  年  月  日 

 

貴社名                    

 

代表者氏名               印   


