
車両系建設機械（解体用）運転技能講習のご案内 
福島労働局長登録教習機関 第 110 号 

登録有効満了日 令和１１年 3 月 30 日 

公益社団法人 ボイラ・クレーン安全協会 いわき事務所長 

 

車両系建設機械（解体用）運転技能講習とは機体重量 3t以上のブレーカなど解体用建設機械を運転す

るための資格です。標記講習を次のとおり開催致しますので、ご案内申し上げます。 

学科 令和６年５月２４日（金）  ８：４５～１3：００ 

アピオスペース 

会津若松市インター西９０ 

TEL  0242-37-2801 

実技 令和６年５月２４日（金） １４：2０～１７：４０  

会津土建㈱資材置場 

会津若松市神指町大字南四合 

字幕内西 321 

※8：30 から受付開始します。なお実技の終了時間はおおむねの時間を示します。 

1．受講資格 

車両系建設機械（整地・運搬・積込み用及び掘削用）運転技能講習修了した方が対象 

２．お申込の方法   

【直接持参の場合】申込書と次のものを準備して窓口に直接お持ちください。  

【郵 送 の 場 合】申込書と次のものを現金書留でお送りください。 

講 習 料 ３６，９９３円 
内

訳 

受 講 料 ３５，２００円（消費税込）  

テキスト代   １，７９３円（消費税込） 

添 付 書 類 車両系建設機械（整地等）運転技能講習修了証の写し 

写 真 １枚   (ﾀﾃ 30ｍｍ×ﾖｺ 24ｍｍ) 裏面に氏名をご記入ください 

※修了証の返信用封筒（定形）に、４３４円切手 をお貼りください。 

（事業所一括の場合には事業所宛で 1通ご準備ください。） 

《お願い》資格の原本を確認させていただく必要がありますので、講会当日に修了証を

ご持参ください。また、本人確認が必要となりますので運転免許証、保険証

等をご持参の上、提示くださいますようお願いいたします。 

 

【申込先】 （一社）会津労働基準協会 〒965-0872会津若松市東栄町２-１８ 

  ＴＥＬ 0242-27-8511  ＦＡＸ 0242-27-8609 

【受付開始日】 令和 ６ 年 ４ 月  ９ 日（火） から予約及び受付開始します。 

【申込締切日】 令和 ６ 年 ５ 月  ８ 日（水） までにお申込みください。 

【振込先】  福島銀行 平支店 普通 1048651 

 公益社団法人ボイラ・クレーン安全協会いわき事務所 

【申込締切】  定員 20 名になり次第締切りとさせていただきます。なお、締切日以降の申込取消し及

び受講料の返金の取扱はいたしません。（受付状況はお電話にてご確認ください。） 

3．その他 

①当協会では、受講中のもしもの事故に対し、受講者を対象とした「講習会等災害補償保険」に加入

しております。 

②受講申込書の住所・氏名は略さず住民票のとおり正確にご記入ください。 

③この講習は「建設労働者育成確保助成金」の対象講習です。助成金の申請を希望される事業主は、

管轄安定所にお尋ねください。 

④ご不明な点は 公益社団法人 ボイラ・クレーン安全協会いわき事務所へお問い合わせください。 

TEL0246-58-9300   FAX0246-58-9301 

※実技に際して下記のものをご準備ください。 

・服装は、作業に適した服装・雨具、軍手、ヘルメット、安全な靴 



上記の通りお申し込み致します。 

令和   年   月   日 
申込者氏名                 

（受講者本人） 

公益社団法人 ボイラ･クレーン安全協会 いわき事務所長 殿 

申込先 一般社団法人 会津労働基準協会 

〔備考〕必ずお読み下さい。 

１．車両系建設機械（整地・運搬・積込み及び掘削用）のコピーを添付して下さい。 

２．建設機械施工技士検定合格証明書のコピーを添付して下さい。 

３．銀行振込をご利用の方 ※振込名は、振込者（事業場名等）をご記入下さい。 

   月   日 銀行送金（振込名：             ） 

４．建設教育訓練助成金支給申請案内  

   助成金請求関係資料の送付を希望する。（希望の方は□にレ点を入れて下さい。） 

５．適格請求書のご案内 

   適格請求書の送付を希望する。（希望の方は□にレ点を入れて下さい。） 

６．ご記入いただいた「受講者」の個人情報は、修了証への記載事項となり、台帳にて厳重に保管致します。 

７．個人情報に係る事項は、特別教育修了証記載事項等の本人確認のために使用します。 

※事務処理欄 

受 講 料 銀振・現書・現金 申込日 ＊特記事項 

 テキスト 不要・未渡・渡済 

受 講 票 郵送・未渡・渡済 

返信封筒 済（申込み時） 事業所・本人    番に同封 

 

車両系建設機械（解体用）運転技能講習申込書 
※太枠内は記入しないでください。 

受講

番号 

※ 

実 施 年 月 令和 ６ 年  ５ 月 実施場所 会 津 

受

講

者 

ﾌﾘｶﾞﾅ  

生年月日 
平成 

昭和 
年  月  日 

氏 名 
 

現 住 所 
〒 

連絡先 
携帯等(本人) 

－    － 
緊急連絡先 
 (家族等) 

－    － 

取得している資格について 

技 能 講 習 

車両系建設機械（整地・運搬・積込み及び掘削用） 

修了証交付機関名（              ）第        号 

建設機械施工技士検定  （      級       第       種） 

事 業 所 名 
所 在 地 

代 表 者 名 

（個人申し込みの 

      際は記入不要） 

 

〒 

 

TEL 

 

FAX 

 
担当者名 

※ 審 査 欄 

確 

認 

 

決 

裁 

 

※本人確認 自動車免許証・保険証・住民票・(    ） □原本確認(当日) 

(上部のりつけ) 

写 真 
申込前６ヶ月以

内に撮影した上

三分身、正面、脱

帽、無背景のもの 

(3.0×2.4ｃｍ) 

※裏面に名前を記

入してください。 


