
                     平成１９年５月 

事 業 者  殿 

                                          （登録教習機関） 

                                                                                     （社）埼玉労働基準協会連合会 

乾 燥 設 備 作 業 主 任 者 技 能 講 習 開 催 の ご 案 内 

 標記講習会を下記要領により実施することにいたしました。熱源を用いて危険物（火薬類を除く）等を乾燥したり、又は危険物以外のものを乾燥したりす

る乾燥室や乾燥器を使用している事業場では、受講候補者を本講習会に参加させていただきたくご案内申し上げます。 

 

記 

１ 日 時   ７月 ９日 （月） 学科      ９：００～１７：００ 

            ７月１０日 （火） 学科・試験  ９：００～１７：００ 

２ 講習会場   ＮＶビル ４階 

           さいたま市浦和区北浦和 5-3-2０ ℡０４８－８２２－３４６６ 

           京浜東北線北浦和駅西口下車 徒歩約５分 

３ 講習人員   ９ ０ 名 

４ 受講資格    

(1) 乾燥設備の取扱いの作業に５年以上従事した経験を有する者。 
(2) 大学(又は高等専門学校)において理科系等の正規の学科を専攻し 
  卒業した者でその後１年以上、又は高等学校において理科系統の正規の学

科を専攻し卒業した者でその後２年以上乾燥設備の設計、製作、検査、又は

取扱いの作業に従事した経験を有する者。 

５ 講習費用   ８ ， ６ ５ ５円   

① 受講料 7,500 円 ②ﾃｷｽﾄ代 1,155 円（消費税含む） 

      ※ 納付いただきました講習費用は原則としてお返しいたしません。 

６ 受講申込方法 

(1) 申込書に講習費用、写真２枚（ポラロイド写真・デジタル写真は 

受理しません。）を添えて事前に下記へお申込下さい。（申込先へ直          

接お越しになるか、申込状況を電話で確認の上、現金書留でお支払い

下さい）。 

※写真１枚を貼付し他の1枚を添えて、お申込みください。 

   （２）申込期限  ７月２日 ただし申込期限内であっても定員になり次第 

             〆切らせていただきます。 

             午前１０時～午後４時まで受付（土・日・祝日は休み） 

            ・事務処理上、講習会当日の受付はいたしません。 

   （３）申 込 先  （社）埼玉労働基準協会連合会 ℡０４８－８２２－３４６６ 

              〒３３０－００７４  さいたま市浦和区北浦和 5-3-2０ 

    ＮＶビル（旧日本ビニル工業㈱）２階 

                         京浜東北線北浦和駅西口下車 徒歩約５分 

 ７ 修 了 証                         

   （１） 所定の修了試験合格者            

     には修了証を交付します。 

  （２） 未修了者（欠席、遅刻、 

     早退等）は不合格とします。 

８ そ の 他 

  （１） この講習は代替者の出席 

    受講は認めません。 

   （２） 駐車場はありません。 

 

 

 

申込先案内図 



この申込書はＡ４サイズでお使いください 

修 了 書 

交付番号 

 

乾燥設備作業主任者技能講習受講申込書 

受講番号                                                  平成１９年度 

本 籍 地 

(県名のみ) 
（ﾌ ﾘ ｶﾞ ﾅ） 

受 講 者 氏 名 
※ ㊞ 男 ・ 女 

生 年 月 日 ※    昭和     年     月     日  才  

現 住 所 
〒 

※ 

乾燥設備作業 

従事年数証明 
    年    月から     年     月まで (通算     年    ヶ月) 

最 終 学 歴 

学 部 ・ 学 科 

 
事

業

場 

 

所 在 地 

事 業 場 名 

 

役  職  名 

代 表 者 氏 名 

  

電 話 番 号 

担 当 部 署 

担 当 者 名 

〒 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  
  （職 印）   

 

(注１) 

 

 

写 真 

たて 3.0cm 

よこ 2.5cm 

(注 2) 

 

上記のとおり申し込みます。 

                   平成    年    月    日     （社）埼玉労働基準協会連合会長 殿    

 （注）１．代表者印は、個人印ではなく職印を捺印してください。 

    ２．写真 2 枚（３.0×２.５ｃｍ、裏面に氏名記入)必要。１枚のみ貼付、１枚添付。 

※受講申込にご記入いただいた個人情報は、本講習の目的以外に使用しません。 

 

 

乾燥設備作業主任者技能講習受講票                講習会場案内図 

受講番号             (社)埼玉労働基準協会連合会 

氏 名 ※ 

事 業 場 名 ※ 

出 席 確 認 印 
７月９日（月） 

９:００～ 

７月１０日（火） 

９:００～ 

(注) ※印は、必ずご記入下さい。                   
   ・本票は、当日受付に提出して下さい。               
   ・駐車場はありませんので、電車等をご利用ください。 
   ・受講受付開始 ８：３０より 

受
講
者
の
住
所
・
氏
名
は
正
確
に
記
入
し
て
く
だ
さ
い
。 

(

注)

申
込
者
多
数
の
場
合
は
、
こ
の
申
込
書
を
複
写
し
て
使
用
し
て
下
さ
い
。 

切らないで下さい 

今後、事業場に当連合会の行う研修会・行事等についてご案内したいと存じますが、希望され

ない場合は □ 欄にチェックをお願いします。        


