
i i子キき十市iボールヤ〔レかサインヤくンで記入して下さt｀

車 両 系 建 設 :機 械 (整地
コ運搬口積込用及び掘削用)

開話番号 修了言止番号

001

運 講習受講申込書 (太線内は必ず記入願いまつ 受話番号

i崩 該 当するコースを①で阿お 受
話

日

開夕台日 平成  年   月   日

14H 18H 38H
建設教 育部や

助代 今¬1用 神参司
オ
日 平成  年   月   日

受
講
者

フリガナ て 1齢

氏 名 生年月日 S,H 年 月 日

住 所
一Ｔ 御

連
絡
先

電話番号

FAX番 号

本 籍 (都道府県名のみ)
追
県
都
府 携帯番号

勤

務

先

会社名 受講票宛先 会社  ・ 個人

所在地
一Ｔ

連絡先
TEL FAX | | | | | | |

業種コード

(右記一覧)

01農業、02採石建材、03建築、04土木、05造園 園芸、06電気、07塗装、08機械、09食品、10繊維、11化学、
¬2窯業、13鉄鋼、14金属、15電力、16ガス、17産廃 解体、18企業組合、19商業、20レンタル、21運輸倉庫
22印刷、23通信、24サービス、25人材派遣、26公務員、27自衛隊、28学校、29その他、30コマツ関系各社

免
許
証

・
修

了
証
等

の
貼
竹

本人確認 (免許証等)及び受講資格を証明するもの
本人確認とは氏名・生年月 日・本籍の確認できる公的書類です。

米受講さ'とる方は

化許証、修了証等のコビーを貼付して受講当 Flに現物を持参して 下さい.

高「商タイプのものは両面をコヒーして貼付して下さい|

又、自動車運転免許証に本籍の記載がない方は、本人確認のため、/
・ヽ
スホ
'一
卜のコヒと又は

本籍記載の住民票を添付して下さい.

運転免許証の住所変更等、東書がある場合は裏面のコヒーi)賠付して 下さい=

キコ 末ノ(確認書類は、健康保険証、住基カード、特別教育修了証、安全衛生教育修 「証は不可です

注)裏面モ)ご覧下さい

☆14Hコース

1大 型特Ft自動車免許 (限定なし)保有者

せ大型召士中型又は普i邑自動車免許保有者で

小t!4tr両系(整地運投f貢込掘肖1)・解体用

スliイ(整地運搬中:何れかび)特別教育修 正者て

運転業携経験が3ヶ月以_とある方

十引祇ll事業主訂に明が必要)

ヽ不幸1也運搬車運転技能請習修 丁者

☆18Hコース

自動車運転免計を持っていないが、小型車両系

(確地j室搬債込掘削Ⅲ解体用又は'千く整地

T■j冊市何れちの特別教育1多了者で運転業務

准校t 6`'7月以上士,る方

(別積の事業主証明が!ピ、要)

☆38Hコース

Ⅲ!心首(奮格、経験のない方)

実施管理者 資格確認 受付担当

ども法律に基づく処罰があっても異議申し立てはいたしません。

上記の通り受講 申し込みいたします。

記載事項に虚偽等がある場合、受講後と言え

日 説f開 始後の遅ク」・中退・欠席は法令により

■;夕講習|よ欠格となヤ)ますのでご注意願いど

一受

講

料

等

14H 18H 38H 領収証

害講料 391900 461200 95、550 キゝネ十 イ固人

千年 ストイや 2100 李 汁 個 人

昼食代 そヽの他 Zまえ十 イ周 六

合計

修了証の統合あり(旧修了証回収)

コマツ教習所株式会社 中国センタ所長殿

〒701-0205   問 庄J!黒IHにと|キrF再区 未々1己3344  TEL086-281-2804   FAX086-281-2824



※訂正印、修正液、修正テープは使用不可

講習科目の受講の一部免除申請
車両系建設機械(整地コ運搬日積込み用及び掘削用)技能講習

【I】特別教育修了証明

①特別教育修了証のコピーを添付して下さい。
(両面タイプのものは裏面のコピーも添付願います。)

特別教育修了証コピー添付欄

(運転業務証明は下段の【工】へご記入下さい。)

②①での証明ができない場合は特別教育修了記録の原本及びコピー持参願います。
｀
③ ①又は②での証明ができない場合は下記教育内容を記載して証明して下さい。

受講者名 生年月日 S tt H  年   月   日 生

教育期間       年   月    日    ～    年   月    日 (   日 間)

教育場所 事 業所名

所在地
教育の内容 <学 科>

1走行装置の構造・取扱い       3時 間   講 師名
2作 業装置の構造コ取扱い       2時 間   講 師名
3運転に必要な一般事項        1時 間   講 師名
4関 係法令              1時 間   講 師名
<実 技>
1建設機械の走行操作 4時 間   講 師名
2建設機械の作業装置の操作      2時 間   講 師名

(計13時間)

【工】運転業務証明(特別教育修了後の経験期間を記入して下さい。)

従事期間     年   月    日    ～    年   月    日 (   年   ヶ 月)
(自動車運転免許証がある方は3ヶ月以上、自動車運転免許証がない方は6ヶ月以上の経験を有すること)

使用機械 メーカー名                型 式

機体重量                機 体番号

上記の IBIの 記載内容に相違ない事を証明いたします。

証明者

会社名

平成    年    月    日

所在地

代表者名 同
Ｐ
Ｅ
ト


