


平成２３年度 整備管理者選任前研修 受講申込書

中部運輸局長（福井運輸支局長） 殿

平成 年 月 日

申込者の氏名又は名称

申 込 者 の 住 所
： ：TEL FAX

ふ り が な

受講者の氏名
（昭和 年 月 日生）

ふ り が な

受講者の住所

連絡先( )TEL
（平日９：００～１７：００の間の連絡先を記入）

１．バス ２．タクシー ３．トラック業 態 の 別

． ． （ ）（該当箇所に○をつける） ４ レンタカー ５ 自家用 トラック・バス・その他

備 考

１．第１回 ２．第２回 ３．第３回受 講 日

４．第４回（該当箇所に○をつける）

確 認 ※ 管理番号 ※

注）１．中部運輸局管外で整備管理者になろうとする方は、その旨を備考欄に記入

して下さい。

２．※印は記入しないで下さい。

郵送にて提出してください。３．申込は、ＦＡＸ又は

０７７６－３４－２２２１

【送付先】

４．各回申込締切後の受講希望者、受講希望日の変更はご遠慮下さい。

． 、 。５ 申込受付できなかった場合は 返信用封筒及び受講申込書を返送いたします


