
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

1 講習内容 
（1）講習科目・範囲・時間 

講 習 科 目  範 囲 時  間 
「はい」（倉庫、上屋又は土場

に積み重ねられた荷の集団を

いう。以下同じ。）に関する知

識 

はいの種類、型の選択及び検数 3 時間 

人力によるはい付け又ははい 

崩しの作業に関する知識 

監督指導の方法、作業計画のたて方、補助具等の点検

整備、危険状態の緊急措置、安全作業一般及び作業標

準 

5 時間 

機械等によるはい付け又はは 

い崩しに必要な機械荷役 

の作業に関する知識 

監督指導の方法、作業計画のたて方、荷役機械及び補

助具等の点検整備、安全作業一般及び作業標準 
3 時間 

関 係 法 令  

労働安全衛生法（昭和 47 年法律第 57 号）、労働安

全衛生法施行令（昭和 47 年政令第 318 号）及び労

働安全衛生規則中の関係条項 
1 時間 

計  12 時間 

講習 2 日目に修了試験があります。 

 

（2）受講資格 

    「はい付け」又は「はい崩し」の作業に 3 年以上従事した経験を有する者。 

2 受講料 

 

   14,685 円（テキスト代、消費税を含む。） 

3 定 員 

    60 名（予定） 

4 講習会場 

    富山県トラック会館 
 

5 講習日時 
講習会番号 1 日目 2 日目 定員 

③ 

1/26（月） 1/27（火） 
60 名 

9：00～16：30 

（休憩時間含む） 
9：00～17：20 

（休憩時間及び試験時間含む） 
       

令和 7 年度 追加講習決定！ 

はい作業主任者技能講習開催案内 
陸上貨物運送事業労働災害防止協会富山県支部 

〒939－2708 富山市婦中町島本郷 1－5 

TEL 076－495－8840 FAX 076－495－2010 



 

6 修了証の交付 
   全科目の講習を受講し、かつ学科の修了試験に合格された方には、法令の定めによる修 

了証を交付します。 

 

7 受講申込受付 
受講申込みは、陸運労災防止協会富山県支部の窓口へ持参又は郵送等で受付します。 

 

8 受講申込方法 
（1）別紙申込書に必要事項を記入の上、下記宛へお申込み下さい。 

（FAX での仮申込可） 

（2）受講受付締切りは、定員になり次第締め切ります。 

（3）受講料は、受講票の到着後に銀行振込みにより納入して下さい。 

   なお、振込先は以下のとおりです。（振込に係る手数料は、受講者負担となります。） 

 

振込先口座 

陸上貨物運送事業労働災害防止協会 富山県支部 

陸運労災防止協会 富山県支部(略称可) 

北陸銀行電気ビル支店 普通預金 4033590 
登録番号 T4-0104-0500-1852 

 

9 その他 
（1）講習開始日 1 週間前までに受講取消しの連絡がない場合は返金しないものとします。 

（2）受講者は著しく少ない場合は、中止することがあります。 

（3）テキストは、講習当日にお渡しいたします。 

（4）本申込みにより得られた個人情報は、はい作業主任者技能講習以外には利用いたしませ

ん。 

（5）お車でのお越しの際、駐車場における事故や盗難については、いっさい責任を負いかねま

す。 

 

◎申込書に記載された氏名（漢字字体）や現住所が修了証に記載されますので、 

記入間違いが無いようご注意下さい。 

 

【申込先・問合せ先】 

  〒 939－2708  富山市婦中町島本郷 1－5 富山県トラック会館内 

           陸上貨物運送事業労働災害防止協会 富山県支部 

            TEL 076－495－8840 FAX 076－495－2010 

             http://www.toyamatrucking.or.jp/rsb/ 

 

http://www.toyamatrucking.or.jp/rsb/


 

 

第     回はい作業主任者技能講習受講申込書   

 

 

ふ り が な  旧姓・通称併記希望の（有・無） 

氏  名 
 ※併記を希望する氏名又は通称記入欄 

（             ） 

生年月日 
       

    年   月   日 

現 住 所 

〒   - 

 

ＴＥＬ（     ）    －    ※携帯番号可 

勤

務

先 

所 在 地  
〒   - 

事業場名 

 

 

 

ＴＥＬ（     ）    －     担当者名 

受講資格 

の 証 明 
 

 

 

上記の者は 

 

 

     年    月 から     年    月まで 

 
はい付け又は、はい崩しの作業に従事していたことを証明いたします。 

 

 
 事 業 場 名  

 

代表者職氏名                     ㊞ 
                           

  令和    年    月    日 

陸上貨物運送事業労働災害防止協会 

富 山 県 支 部 長   殿 

申込者（受講者）氏名               

                                         （本人自署下さい） 

※ この受講申込書は講習申込書として使用するもので他の目的には使用することはありません 

出力確認 受講票 
 

納入方法 現金 振込み 

 

写真貼付 
 
6 ヶ月以内に撮影し

た背景のない無帽、

上半身の写真 

縦 3.5ｃｍ 
横 2.5ｃｍ 
 

 

昭和 

平成 

    

事務局処理欄☛ 
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