
鳥取県自動車整備振興会技術講習所　所長　殿

※ 裏面記載の注意事項をよく読み、必要書類を添付してください。 年 月 日

１．会員(認証番号： T－ ) ２．会員外
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雇用保険適用事業所番号 TEL: FAX:

年 月 日

～ 年 月

～ 年 月

～ 年 月

年 月

　【事業主承諾書】 　（保証人名） （役職 : )

令和 年 月 日
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日生S ・ H 月

携帯：

TEL:

作　業　内　容職　 　名
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雇用保険被保険者番号

性　別

男　性

女　性

合 格 年 月 日合 格 証 明 書 番 号

　この講習に関し、上記従業員の受講を承諾し、受講証支払いに関して連帯保証する
とともに、出席及び受講態度に関する指導を行うことを誓約します。
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昼間コース･夜間コース

連　絡　先

実務経験

合　　計

事 業 場 名年 月 数期　　間

・1級小型　　・２級ガソリン　　・３級ガソリン

自動車整備士技術講習申込書

写真貼付

縦 3.0㎝

横 2.4㎝

㊞

㊞

㊞



①申請書記入上の注意
１．受講に必要な「実務経験年数」は、講習終了日までに満足してください。
２．雇用保険加入者は、「雇用保険被保険者番号」及び「雇用保険適用事業所番号」を記入してください。
３．「会社名」、「会社所在地」は営業所（支店）まで記入してください。
４.「学歴」は、受講に必要な実務経験に関する場合に記入してください。
  （高校の機械科等、訓練校・専門学校等の自動車整備科等）
５．「実務経験年数」が、現在所属の事業所のみで満足しない場合は、過去の実務経験を証明する書類を

添付してください。（以前の勤務先の「在籍証明書」）
６．「既得整備士の種類」の欄には、１級受講者は２級の資格を、２級の受講者は３級の資格を記入して

ください。
７．保証人の欄には、事業主・工場⾧等が記入、押印してください。

出席状況、試験成績、受講態度等で問題のある場合は、ここに記載された方に電話いたします。
８．実務経験については、２級申請者も３級に合格する以前の経験から記入すること。

事業場名は、会社名及び営業所名まで記入すること。
職名・作業内容については、認証事業場は自動車整備員・整備全般、それ以外の事業場は点検調整係・軽整備と記入すること。

②添付書類等
１．この「受講申請書」（１枚）
２．写真１枚（１枚）（縦 3.0 ㎝ × 横 2.5 ㎝）
３．受講資格を証明する書類

（申請書表面の「学歴」、「実務経験」、「既得整備士」欄の記載内容を証明するもののコピー等）
４．「雇用保険被保険者通知書」のコピー（事業者番号、被保険者番号の確認できるもの）
５．整備士手帳（無い方は、手帳料金５４０円と写真（上記２．と同じサイズ）を添付）
６．在籍証明書…実務経験の確認のため

受 講 申 請 書 記 入 注 意 事 項




