
「特定化学物質及び四ｱﾙｷﾙ鉛等作業主任者技能講習」開催のご案内  平成30年3月1日現在 
（特定化学物質、四アルキル鉛を製造し又は取扱う作業で選任すべき法定資格者講習） 

 
(公社 )石川県労働基準協会連合会  

 （石川労働局長登録第 159号 登録有効期間満了日:H31.3.30） 

1. 日時・会場・定員  

 日   程 （２ 日 間） 時 間 会   場 定 員 

第１回 平成３０年 ６月２５日（月）～２６日（火） １日目 

9:00～17:10 
 

２日目 

9:00～16:05 

石川県地場産業振興センター 
金沢市鞍月２－１ 

本館 第１研修室 
 

※ 時間に余裕をもってご来場下さい 

遅刻等で受講時間不足の場合は 
       修了証を発行できません 

各１００名 
 

事前予約可能 

定員になり次第 

 締切 

第２回 平成３０年１０月１５日（月）～１６日（火） 

第３回 平成３１年 ２月２６日（火）～２７日（水） 

２. 申込・問い合わせ先 

(公社) 石川県労働基準協会連合会 
〒920-8203  金沢市鞍月2-2  石川県繊維会館３階 

 ・ ・ ・  TEL(076)254-1265 FAX(076)254-1267 

３. 申込方法  （年間を通じて受付可能）     

① 受講申請書は、２週間前までに FAX・郵送・連合会持参のいずれかにて提出して下さい。       

※ ＦＡＸ（記入モレ、印モレのないもの）にてお申込みの場合、原本を改めて郵送していただく必要はありません。 

※ 事業場を通さずに 個人で申込む場合は お一人様につき一枚の申請書を使用し、押印を忘れないようにして下さい。 

※ 定員締切後に申請され、受講できない場合は その旨を担当者様宛に電話連絡致します。 

② 受講料（テキスト代と合算したもの）も講習日の２週間前までに 銀行振込か現金書留にて入金して下さい。 

③  受講票は、講習開催日の１週間程前に発送致します。    
 

◎ 講習のご予約を頂いた場合  人数変更等の連絡はお早目にお願いします。  

２週間前までに申請書の提出が確認できない場合､ご予約は取り消されますのでご注意下さい。 

留意事項 申込後に日程変更を含む受講ｷｬﾝｾﾙをされる場合は、受講料のお取扱いを次のとおりとさせていただきます。 

※ 受講者の交替は無料です。なおｷｬﾝｾﾙ等が発生した時点で未払いの場合は 請求致します。 
 

日程変更及び受講キャンセルの時期 返 金 額 手続きについて【TEL 076-254-1265】  

開講日から起算して８日前まで 受講料合計 返金 
 
電話取扱時間内（平日 9:00～17:00）に事前連絡をお願いします 

時間外及び土日祝日については翌日以降の扱いとなりますのでご注意下さい 開講日から起算して７日前から講習当日 返金なし 
 

４. 受講料・テキスト代・振込先 … 年度の途中でもテキスト改訂により料金変更の可能性があります。（ホームページで最新情報を更新） 
 

受講料  （内税） テキスト代（内税）  受講料合計 

\9,824 \1,944 \11,768 

振込先   北國銀行本店営業部  普通  ００６１９６９   シヤ●ケンロウドウキジユンキヨウカイ  
 

◆振込手数料は受講者負担とさせていただきます 

◇銀行が発行する振込受付書によって 領収書にかえさせていただきます 
 

５. 講習科目 
（１）  健康障害及びその予防措置に関する知識   ４時間 

（２）  作業環境の改善方法に関する知識   ４時間 

（３）  保護具に関する知識     ２時間 

（４）  関係法令     ２時間 

（５）  修了試験     １時間 
 

 講習最新情報  はアドレス http://www.ishikiren.or.jp   「いしきれん」でも検索可能   
 



特定化学物質及び四ｱﾙｷﾙ鉛等作業主任者技能講習 

H30 年度 受  講  申  請  書  

※受講希望する□に 1 つだけを付けて下さい  ⇒  
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(公社)石川県労働基準協会連合会 殿   
 

上記の通 り申 し込みます                  

                       事 業 場 名 

                事業者職名・氏 名 

 （個人申込みの方は個人名）  

                                   

 

                     ㊞                                                                 

事業場所在地 

受講票・修了証 

送付先住所   

個人で申込む場合 
個 人 申 込  □ 

〒 

 

 

[従業員数：     名] 

連絡担当者所属・氏名  
受講票は連絡担当者へお送りします  

 

 
TEL  FAX    

受講料 銀行振込･現金書留(入金予定日   /  ) 連合会使用：入金 BK･現 (   /  ) \            名義□           領(  /  )請(  /  F・〒) 
 

・ 一度に５名まで申込むことが出来ます。事業場を通さず個人で申込む場合は お一人様につき一枚の申請書を使用し、押印を忘れないで下さい。 

・ 受講申請書の提出及び受講料の入金は 講習日の２週間前までとなっております。 

・ ご記入いただいた個人情報については、当連合会が責任をもって管理し、講習に関することにのみ使用します。 
 

留意事項 申込後に日程変更を含む受講ｷｬﾝｾﾙをされた場合は、受講料のお取り扱いを次のとおりとさせていただきます。 

※ 受講者の交替は無料です。なおｷｬﾝｾﾙ等が発生した時点で未払いの場合は 請求致します。 
 

日程変更及び受講キャンセルの時期 返 金 額     手続きについて【TEL 076-254-1265】  

開講日から起算して８日前まで 受講料合計 返金 電話取扱時間内（平日 9:00～17:00）に事前連絡をお願いします 

時間外及び土日祝日については翌日以降の扱いとなりますのでご注意下さい 開講日から起算して７日前から講習当日 返金なし 

 

【 請求書が必要な方のみ いずれかにチェック☑をして下さい 】※ テキスト改訂により年度途中でも料金変更の可能性があります 

□  請求書のＦＡＸ送信を希望する   

□  請求書の郵送を希望する・・・郵送の場合は返信用封筒が必要です  

希望の講習名を明記したメモと切手を貼った返信用封筒を連合会宛に送付して下さい 

 宛名に希望がある場合 記入   

【受講料入金は講習日の２週間前まで 振込先：北國銀行本店営業部 普通 0061969 口座名:シヤ.ケンロウドウキジユンキヨウカイ】 
  


