
受講申込書

修了証台帳

     
　　　  ※以外は申込者において記入すること

性別 ※

男

女

昭和 ※
平成

〒 電話 （　　　　　　　　　　　        ）

現住所 〒

名　称 電話　　（　　       　　　　　　　　　　　　）
移動式クレーン運転士免許を受けた者若しくは小型移動式クレーン運転技能
講習を修了した者
建設機械施工技術検定に合格した者､大型特殊自動車免許,大型自動車免許､
中型自動車免許、準中型自動車免許若しくは普通自動車免許を有する者

車両系建設機械　（整地、運搬、積込用、基礎工事用、解体用）のいずれかの
運転技能講習を修了した者

令和　　　　　　年　　　　月　　　　　日
令和　　　　　　年　　　　月　　　　　日

　　　  令和　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　受講者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

研修部　 技術能力開発研究会　　殿

※　上記の一部免除を希望する方はその証明する写しを添付して下さい。

北海道労働局長登録教習機関

高所作業車運転技能講習
(  　 時間コース）

ふ　り　が　な

修了証番号
氏　　　　　名

生　年　月　日

フォークリフト運転技能講習又はショベルローダー運転技能講習を修了した者

現　　住　　所

(H29.4改訂）

株式会社　　　北　友　商　会

不整地運搬車運転技能講習を修了した者

書換又は再交付 　　　　※　再　・　換

　　　　　　　　年　　　　月　　　　日 交付年月日 　　　　年　　月　　日

勤　務　先

所持する資格の
名称又は

技能講習修了証
(○で囲む）

写真貼付
(6ヶ月以内に

撮影したもの）
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