
令和5年8月 

事業所 各位 
 

(公社)建設荷役車両安全技術協会 
島根県支部 

 
実務研修 

車両系建設機械（整地･運搬等）記録表作成座学コース開催について 
 
 

 特定自主検査記録表は、厳正に検査が実施されたことの結果を証明する書類であり、正確・

適切に記載し、補修個所の明示や事業者への要請等として、直ちに補修等すべき事項、稼働に

伴う異常の発生が予見される事項等を明記・通知しなければならないこととされています。 
 しかしながら全国的な調査によれば、記録表に記載のもれ、方法に誤り等があるなど、適切

に記載されていない記録表が多く見受けられ、また記録表の記入要領も数年に1度、改善・見

直しがされ、テキストも随時改訂されております。 
このようなことから、記録表作成の方法を主体とした実務研修を下記のとおり開催しますの

で、多数受講頂きますようご案内致します。 
 
 
１．開催日・場所等 

開催 日  場 所 定 員 

令和5年11月10日(金) 
(8：30～8：45受付) 

テクノアークしまね 4F小会議室 
松江市北陵町1 

建荷協携帯 070-3849-0839 
10名 

 
２．教育内容 
  カリキュラム(1日6時間コース) ※しおりをご覧ください。 
  (受講希望者には受講票とカリキュラムを送付いたします。) 
 
３．受講対象者 
   車両系建設機械（整地･運搬等）の検査者有資格者であって、次に該当する者。 
  (1) 検査者として選任されている者 
  (2) これから検査者として選任を予定されている者等であって記録表作成等の確認や復習  

を希望する者 
 

４．受講料等    
◎会員：１３，０９０円   ◎一般(会員外)：１５，４００円 

   ※上記金額にはテキスト代及び消費税(10%)が含まれています。 
 

《裏へ》 



５．受講手続き 
  別添の特定自主検査者実務研修受講申込書に記入し、検査者修了証又は合格証書の写しを         
添付の上、１０月３０日（月）までにお申し込み下さい。 

  申込み頂いた方には受講票等を送付いたしますので、それに従い受講料等(テキスト代を含 

 む)を下記口座にお振込み下さい。※振込手数料はご負担願います。 

（定員に達した場合は、締切りますので早目に申込書を提出して下さい。） 

 
〈振込先〉 金融機関：山陰合同銀行 津田支店 （普）２１２７５０３ 

       口座名義：公益社団法人 建設荷役車両安全技術協会 
島根県支部 支部長 秀浦 義久 

※受講を取消す場合は速やかに支部へお申し出下さい。研修開始の5営業日前までは 
取消し費用は発生しません。同4営業日前から2営業日前の場合は、教材費を除く受 
講料を頂きます。同1営業日前及び当日の取消しは教材費を含む受講料全額を頂き 
ます。（振込手数料はご負担願います。） 

 

申込み先・問合せ先 
〒690-0012 
島根県松江市古志原2-20-54 

(公社)建設荷役車両安全技術協会 島根県支部 
TEL 0852-27-0340 FAX 0852-27-0556 

 

6.修了証の交付 
受講後「修了証」を交付致しますので、印鑑をお持ち下さい。 

 

7.その他 
(1) 申込書により資格を確認のうえ受講票を送付致します。 

(受講票は当日受付へ提示して下さい。) 
(2) 筆記用具及び昼食を携行して下さい。 



〒

ＴＥＬ － －

〒

ＴＥＬ － －

１ 事業内検査者 ２ 検査業者検査員 ａ 特定自主検査　資格取得研修修了者

ｂ

イ フォークリフト

ロ 不整地運搬車 ｃ 職能開法による建設機械科の職業訓練指導員免許取得者

ハ ｄ 職能開法による建設機械整備科の訓練修了者

ニ 基礎工事用機械 ｅ 建設機械整備技能士 （１級又は２級）

ホ 締固め用機械 ｆ 建設業法による１級建設機械施工技士

ヘ コンクリート打設用機械 ｇ 建設業法による２級建設機械施工技士 （1,2,3,4,5,6種）

ト 高所作業車 ｈ 特定自主検査指導員研修修了者

上記のとおり受講を申し込みます。

受講者又は研修担当者職氏名　：

公益社団法人　建設荷役車両安全技術協会 支部御中

●　記録表作成 実技 コース ＊

●　記録表作成 座学 コース

日

特定自主検査の事業内検査者または検査業者検査員の資格を証明する修了証又は証書の写しを必ず添付
して下さい。

島根県

＊

受 講 者 氏 名

ご記入頂いた個人情報につきましては、公益社団法人　建設荷役車両安全技術協会が責任を持って管理し、当協会が
実施するその他研修、各種セミナー、講習会、調査等の目的以外に使用することはありません。

受講コース

月

顧客コード

【種別】

ふ　り　が　な

登録番号

＊ 受付番号

＊ 受　付　日 日

特定自主検査　実務研修「記録表作成コース」受講申込書

【機種】

（様式92C号）

＊＊

令和　　 年　　 月　　 日申　 込　 日

年

ふ　   り　   が　  な

該当事項を記入、又は○で囲んで下さい。　＊印欄は支部が記入します。

年 月 （和暦・西暦どちらでも可）

所　　在　　地

生　年　月　日

電　話　番　号

現　　住　　所

電　話　番　号

　「保有する資格」の「種別」、「機種」、「（資格取得）方法」について該当する項目の記号を○で囲んで下さい。

注）

職能開法による運輸装置科又は産業機械工学科の指導員
訓練修了者

整地・運搬・積込み・掘削用及び解体用

【資格取得方法】

勤
　
務
　
先

会　員　番　号

事　業　所　名
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