
危険物取扱者試験予備講習会受講申込書 

 

※ 受講番号 
 

令和 年  月  日 

紀北危険物安全協会 

会長 土 井 繁 輝 様 

 

申請者氏名                             

住 所        県       市・郡        町・村 

ふりがな

氏 名 

 電話 

（    ） 

会員の 

区 分 
会員・会員外 

 

事業所 

又は 

勤務先 

名 称 
 

 

所在地 
 

 

電 話 （    ） ＦＡＸ （    ） 

受 験 種 類 種     第   類 

テキストの購入について 

（番号に○をつける） 

１ 事前購入する（   月   日 ごろ） 

２ 当日購入する 

３ 購入しない 

領収書の発行について 

（どちらかに○をつける） 

１ 発行する 

  領収書名（                       ） 

 ※事業所名などを記入願います。個人名での発行希望の場合は個人名の記入を願います。 

２ 発行なし 

※ 受 付 欄 ※テキスト代領収欄 ※ 備 考 欄 

   

 

※印の欄は記入しないこと。 


