
一般建築物石綿含有建材調査者講習 再修了考査申込書

年 月 日

第 号

希望確認

□

西暦 年 月 日生

〒 ー TEL

会社名

〒 ー TEL

◆注意事項

1

2

3

受講証明書番号

フリガナ

氏名

生年月日

旧姓等

旧姓等の併記をご希望の場合は☑してください

当センターにて再修了考査の受験申込みが可能な方とは、パナソニック産業衛生科学センターで講義を

修了し、かつ、修了考査が不合格の状態であり、再修了考査実施日が、「受講証明書」の再修了考査の

受験有効期日内である方が再受験可能となります。

再修了考査を申込む際は、「受講証明書」を持参ください（写し可）

「受講証明書」の添付がない場合は、再修了考査を受けることが出来ません。

旧姓等の併記を希望される方は、旧姓等の記載されている住民票・自動車運転免許証・マイナンバー

カードの写し、いずれか一点を添付して下さい。

（「旧姓等」とは、旧姓を使用した氏名及び通称のことをいいます。）

ご記入頂いた個人情報につきましては、当センターが責任を持って保管し、本講習の的確な実施（連

絡、運営、指定労働局への報告、後日の問い合せ対応等）のみに利用させていただきます。

現住所

所在地

勤

務

先

注1）旧姓等の記載されている住民票・自動車運転免許証・マイナンバーカードの写し、いずれか一点を添付して下さい。

  （「旧姓等」とは、旧姓を使用した氏名及び通称のことをいいます。）

インターネット

予約番号
再考査希望日 第 回

写真欄

3.0×2.4cm
裏面に氏名を

記入し貼付


