
（受講希望講習会名に〇を付けること）

男
・
女

（ ）
※

（ ）

※については、石綿・特定化学物質及び四アルキル鉛等講習申込者（受講資格１８歳以上）は

　 記入の必要はありません。

・

・

・

・

・

・

・

氏 名

修 了 試 験 科 目 の
免 除 希 望 の 有 無

有 無・
修了試験の科目免除を希望する者は、その資格証等の

コピーを申込み時に添付すること

建災防三重県支部会員・非会員の区分（どちらかに〇を付けてください）

会　　　　　　　　　　　　　　　員 非　　　　　　　会　　　　　　　員

生年月日
昭和

平成
年 月

該　当　職　務
経　験　年　数

（　　　　　　　　　　　　　　）に係る実務経験 計　　　　年　　　　ヶ月
自　　　　年　　　　月
至　　　　年　　　　月

２年以上３年未満の申込者は卒業証明書又は卒業証書のコピーを添付すること

実務経験は１８歳以上での経験です。

建設業労働災害防止協会三重県支部長　　殿

申込者氏名

（受講者本人）
注意事項

電話・ＦＡＸによる受付は行っておりません。

申込書に必要事項を記入して下さい。該当事項は〇で囲んで下さい。

3ヶ月以内に撮影した証明用写真を2枚（縦3.5㎝ × 2.5㎝ 正面・脱帽・上三分身・背景無

地） を添付してください。写真の裏に氏名を記入して下さい。

詳しい受講資格等については案内をご覧ください。

申込書類に不備があった場合受付できないことがあるのでご注意下さい。

本申込書の個人情報は受講者の同意なくこの技能講習以外では使用しません。

日

作業主任者技能講習会受講申込書

足場の組立て等 型枠支保工の組立て等 地山の掘削及び土止め支保工 石　　綿

木造建築物の組立て等 建築物等の鉄骨の組立て等 コンクリート造の工作物の解体等

受付番号№

（　　　　　月の　　　　　地区開催分）　
ふ  り  が  な

特定化学物質及び四アルキル鉛等

住　　　　所

事 業 主 証 明

令和　　　年　　　月　　　日

代表者氏名 ㊞

℡

所　　在　　地

事 業 場 名

　　　上記の記載内容について相違ないことを証明します。

〒

最　終　学　歴
卒業学部学科等詳細に記入のこと

〒

℡


