
提出日 令和７年  月  日 

 

令和７年度 新宿区廃棄物管理責任者講習会 受講確認票 

 

1 受講年月日(視聴を終了した日) 

 

令和７年   月    日 

 

2 氏 名 

 

 

建築物名（整理番号でも可） 

 

 

3 連絡先電話番号 

 

（    ）     － 

 

4 理解度確認テストの正解数（理解度確認テストは、講義⑵の最後に出題されています。） 

 

正解数   問／10 問中 

 

5 講習会へのご意見・ご感想がございましたら、ご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 


