
登　録　講　習　機　関

公益社団法人  大阪労働基準連合会
関西労働衛生技術センター  殿 氏　名

令和　　　年　　　月　　　日

印

作業環境測定士講習受講申込書

年 月 日

年 月 日

年 月 日 年 月 日 年 月 日 年 月 日 年 月 日

受 付

共 通

第 回

個人ばく露（デ・サ）

年 月 日

年 月 日

第 回

第 号

第 号

かⅡ
年 月 日

実技基礎講習

第 回

第 回

第 号

か個
年 月 日

年 月 日

第 回

第 号

か粉
年 月 日

第 回

修 了 年 月 日 修 了 証 番 号

第 号

か特
年 月 日

第 回

第 号

か金
年 月 日

第 回

第 号

か有

１（ 粉 ） ３（ 特 ） ４（ 金 ） ５（ 有 ）個人サンプリング

受　講　回

受 講 回

修了年月日

修了証番号

年 月 日
第 号

か個ば受 付

Aコース
サンプリング

ふ り が な

写 真 貼 付

写 真 は 申 込 前
６ケ月以内に撮影
したもので，正面
脱帽，三分身のも
のを使用すること

旧姓を使用した氏名又は通称の併記の
希望の有無（いずれかを○で囲む）

１．労 働 衛 生 管 理 の 実 務
２．作業環境について行うデザイン及びサンプリングの実務
　　（個人サンプリング法に係るものを除く）
３．作業環境について行うデザイン及びサンプリングの実務
　　（個人サンプリング法に係るものに限る）
４．別表第１号の作業場の作業環境について行う分析の実務
５．別表第２号の作業場の作業環境について行う分析の実務
６．別表第３号の作業場の作業環境について行う分析の実務
７．別表第４号の作業場の作業環境について行う分析の実務
８．別表第５号の作業場の作業環境について行う分析の実務

１． 申込書記載要領
 イ．この申込書は必ず申込者自身が記入して下さい。
 ロ．③の住所は正確に記載して下さい。また添付書類に記載されている住所と異なっている場合には住民票をつけて下さい。
 ハ．④と⑤は該当する番号を○で囲んで下さい。
 ニ．⑥は、例えば第１種作業環境測定士試験合格、あるいは試験免除の根拠となった資格（医師、薬剤師、環境計量士等）を記入して下さい。
 ホ．⑦は⑥の資格を証する資料名（例えば試験合格証コピー、薬剤師免許証コピー、環境計量士登録証コピー等）を記載して下さい。
２． 受　 講　 料
 イ．受講料の銀行振込金受取書等のコピーを必ずこの申込書に添付して下さい。
 ロ．現金書留の場合は、この申込書等を同封して下さい。

１．第一種作業環境測定士講習
２．第二種作業環境測定士講習

（共　　　通）

（鉱物性粉じん）
（放射性物質）
（特定化学物質）
（金　属　類）
（有 機 溶 剤）

環境計量士で則第17条２号に該当する場合のみ
下欄に出身学校名並びに部科名を記入すること

併記を希望する氏名又は通称
（上記で「有」の方）

昭和　平成 年 月 日生 年令 才

有 ／ 無

氏 名①

生年月日②

住 所③

受けようと
する科目④

受けようと
する講習⑤

受講資格⑥

添付書類⑦

様式第８号（第27条，第69条関係）

－

－　　　　－
－　　　　－

（　　　　　　）

（　　　　）

〒

〒

都 道
府 県

電話

勤務先

同上所在地

所属部署

TEL
FAX

最終学歴

－

※以下の欄には記入しないで下さい。
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付
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了
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年 月 日

年 月 日

第 回

第 号
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粉 じ ん

受
付
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了
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月
日
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番
号

年 月 日

年 月 日

第 回

第 号

Cコース
特・金・有
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付
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了
年
月
日
・
番
号

受講
番号



　　　この講習は、作業環境測定法に基づいて実施しておりますので、受講申込みされる方は、
　　　以下をよく読んで正しく手続きをしてください。また受付は、書類の届いた順に行います。
　　　書類に不備がありますと受付出来ませんので、必要書類をそろえてお申し込みください。
　　　※なお、当センターでは、電話またはＦＡＸでの受講の予約は受付しておりませんので
　　　　ご了承ください。

作業環境測定士登録講習の申込みについて

１．受講場所及び
 　  申込書の送付先

２．受講の手続き

　　〒５４０－００２８ 

　　大阪市中央区常盤町２丁目１番１２号 関西労働衛生ビル

　　(公社)大阪労働基準連合会 関西労働衛生技術センター 登録講習部 
　　TEL：06-6942-0171　FAX：06-6942-0172

 　　E-mail ：info@kansai-center.or.jp 
　　電話受付：月～金（土・日・祝休日を除く）　8：30～17：30

１） 当センターに初めて受講申込みをされる方は「作業環境測定士講習受講申込書（様式第８

　　  号）」に必要事項を記入し、次の資料を添付して提出してください。実技基礎講習のみ受講

          の場合も同様です。

　  (１)　受講資格を証する資料のコピー （Ａ４サイズで提出してください。）

　  (２)　既に他の講習機関で講習が修了しているときはその修了証のコピー(Ａ４サイズ)

　  (３)　規則第５条の２第２項に該当する大学を卒業し既に第二種を登録している場合は登録証

　　　  のコピー

　  (４)　選択科目受講申込書（第二種共通科目のみ、及び実技基礎講習のみ受講の場合は必要

　　　  ありません。）

       (５)　受講料の「振込金受取書」等のコピー（同ページ掲載の振込用紙以外も可、ネット

              バンキングの場合は振込金額と日付がわかるものを同封してください。現金書留の

              場合は申込書類を同封してください。(Ａ４サイズ)）

              振込期限までに振込みの確認が取れない場合は、受講取り消しとみなしますのでご了承

              ください。やむを得ず振込みが振込期限より遅れる場合は、その期限までに必ずご連絡

              ください。

    （６)　※住民票（(１)、(２)の資料に記載されている住所、前回の受講と現住所が異なる場合の

　　　　 み提出してください。）

２） 以前に当センターで受講したことがある方は「受講申込書（様式第８号）」は必要ありま

　　  せんが、上記 (１)、(２)、(４)～(６)を提出してください。なお(４)には、前回受講時の

          受講番号を記入してください。

　　　※ 住民票・・・前回の受講以降に住所変更のあった場合にも、提出してください。



受講資格を証する資料例

受講資格 資格を証するために提出する書類等

1 作業環境測定士試験合格者 試験合格証のコピー

2 医師、歯科医師、薬剤師、診療放射線技師 免許証のコピー

3 環境計量士（濃度関係）で、環境計量士のための試験

科目免除講習の修了者

・環境計量士登録証のコピー

・試験科目免除講習修了証のコピー

4 核燃料取扱主任者免状を有する方で、核燃料取扱主任

者に選任されている方、又は3年以上の実務経験のあ
る方

・核燃料取扱主任者免状のコピー

・選任届けの写し＋選任継続証明書、又は３年以

　上の実務経験証明書

5 原子炉主任技術者免状を有する方で、原子炉主任者に

選任されている方、又は3年以上の実務経験のある方

・原子炉主任技術者免状のコピー

・選任届けの写し＋選任継続証明書、又は３年以

　上の実務経験証明書

6 第１種放射線取扱主任者免状を有する方で、放射線取

扱主任者に選任されている方、又は3年以上の実務経
験のある方

・第１種放射線取扱主任者免状のコピー

・選任届けの写し＋選任継続証明書、又は３年以

　上の実務経験証明書

7 臨床検査技師で、指定大学を卒業している方、又は３

年以上空気環境測定の実務経験のある方

・臨床検査技師免許証のコピー

・指定大学の卒業証明書及び科目履修証明書、又

　は３年以上の実務経験証明書



３．受講料 (１) 第二種(共通科目)　99,000円(税込)     (２) 第一種選択科目(1科目につき)　88,000円(税込)

(３) 実技基礎(1科目につき)　27,500円(税込) 　※それぞれテキスト代別

振込先
 三井住友銀行 守口支店（普通）９９２５８８ 　

公益社団法人大阪労働基準連合会　

※ 受講料は申込講習の合計金額で振込みされても差し支えありません。

 ※ インボイス制度対応につきましては、登録番号の記載された領収書を講習当日にお渡し

　いたします。

４．講習科目

　　及び日数

（作業環境測定士規程第3条に基づく）

共通科目（規則第25条第1項第1号及び第2号）

 　　　　労働衛生管理の実務・デザイン及びサンプリングの実務・・・・・3日間

選択科目（規則第25条第1項第3号、第5号、第6号、第7号）分析の実務 ・・2日間

 　　　　※当センターでは、放射性物質の講習は実施しませんのでご承知ください。

５．修了試験
各科目の講習修了試験（筆記・実技）を行い、これに合格された方のみ修了証を交付いたし

ます。

なお、修了試験は当該修了試験に係る講習時間の全時間を受講した者に対して行うもので

す。

遅刻又は早退した場合は、修了試験の受講資格が失われますので、ご注意ください。（列車、

バス等の遅れ等による遅刻の場合も受験資格が失われますのでご了承ください。遠方の方

は、講習前日は会場近くに宿泊するなどの対策をとっていただく事をお勧めします。）

６．実技試験の

　　免除

前項の実技試験については次の場合にかぎり免除されます。

(１) 登録講習機関が別に行う【実技基礎講習】を修了した方

(２) 選択科目（特化物、金属類、有機溶剤）のうちいずれかの講習を修了している方が

　  残りの2科目を受講する場合

(３) その他実技に係わる能力を有すると認められる方

７．テキスト

（お持ちでない方）

テキストは、次のものを使用する予定です。

共通科目　

作業作業環境測定のためのデザイン・サンプリングの実務―A・B測定編―Ｊ-86（上）、

Ｊ-87（下) 

Ｊ-96  作業環境測定のための労働衛生一般・労働衛生管理の実務 

選択科目 

各科目についての「作業環境測定ガイドブック1、3、4、5」 

（Ｊ-91  鉱物性粉じん、Ｊ-74  特定化学物質、Ｊ-75  金属類、Ｊ-76  有機溶剤）

Ｊ-73  機器分析の実務 [特化物・金属・有機溶剤] 

いずれも、公益社団法人日本作業環境測定協会(最新版) 発行のものです。

事前購入をご希望の際は、公益社団法人日本作業環境測定協会 [図書・分析試料販売サイト]

からご購入ください。

https://jawe.or.jp/ec/products/list


 ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐- ― -- ※郵送の際に切り取ってご使用ください。‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ ― ‐‐ 

※ テキストは受講の初日に販売しますので、テキスト代は事前に払い込まないでください。

８．受講日の

　　決定について  

受講日の約１ヶ月前に当センターから【受講のご案内】と【受講票】をお送りいたします。

また、受講日の延期・変更を希望される場合は、当センターまでご連絡ください。

９．受講日の

　　延期について
 
 

受講者のご都合で日程を延期される場合は、前日までに当センターに日程を延期することを

連絡してください。

受講日の延期はお電話で連絡後、HP掲載の【受講日変更申込み用紙】にご記入の上、メール

またはFAXで書面を送付してください。

10．受講料の

　　返金について

受講者のご都合で受講を取り消した場合、次のとおり返金いたします。

❏ 受講日の前日までに電話でご連絡いただいた場合は、受講料より振込み手数料を差し

　引いた金額を返金いたします。※返金方法は原則として銀行振り込みとします。

 

❏ 受講当日の開始時刻までに何らのご連絡もなく欠席した場合、返金は出来ません。

　※この場合、受講日の変更等は一切認めません。

11．免責事項

　　について

火災、地震、水害、落雷その他の天変地異、輸送機関等のサービスの停止、感染症、社会的

騒乱、公権力による命令、その他の当センターの責に帰さざる理由によるサービスの停止・

中断により講習会を提供できなかった場合、それにより受講者の皆様その他の第三者に生じ

た損害について、当センターは一切の責任を負いかねますので、予めよろしくご理解をお願

いいたします。

宛

先

〒540-0028

大阪市中央区常盤町２丁目１番１２号
　　　　　　　関西労働衛生ビル２階
　　 公益社団法人大阪労働基準連合会
　　　　　関西労働衛生技術センター
　　　　   　　　登録講習部 宛

 おところ　〒

 差

 出　

 人 お名前



（取扱店保管）

振 込 依 頼 書振 込 金 領 収 証

（普） 9 9 2 5 8 8

令和　 年　 月　 日

振 込 先

銀 　 行

口座番号 現　金

当店券

他店券

勘定科目

金 額金  額

フリガナ （シャ）オオサカ ロウドウ
キジュン レンゴウカイ

受 取 人

おところ
電話 （　　 ）

三井住友銀行守口支店（電信）

振 込 先
銀 　 行 三井住友銀行守口支店（電信）

公益社団法人 大阪労働基準連合会

様
お
　
振
　
込
　
人

（普） 9 9 2 5 8 8

令和　 年　 月　 日

口座番号

フリガナ

（フリガナ）

（シャ）オオサカ ロウドウ
キジュン レンゴウカイ

受 取 人

おところ

おなまえ　

（フリガナ）
おなまえ　

公益社団法人 大阪労働基準連合会

様お
振
込
人

備
　
考

内 

訳

収
納
印
ま
た
は
振
替
印

下記銀行の本支店でお取扱いします。 

 取扱銀行  （取まとめ店）

 　三井住友銀行  （守 口 支 店 ）

各
票
の
太
枠
内
は
必
ず
振
込
人
が
記
入
し
て
下
さ
い
。

（取扱店行）
 （お振込人渡）

上記のとおり振込金とし
て領収いたしました。 収　入

印　紙

取扱銀行 （取まとめ店）

　三井住友銀行  （守 口 支 店）

振込金は三井住友銀行の本支店で振込願う場合は、

振込手数料は無料です。

公益社団法人 大阪労働基準連合会
関西労働衛生技術センター

大阪市中央区常盤町 2丁目 1－12
〒540-0028

電話 （06）6942－0171

本領収証は（公社）大阪労働基準連合会関西労働
衛生技術センターの領収証に代わるものでございま
すので大切にご保存下さい。

キ
リ
ト
リ
線

キ リ ト リ 線


