2026年度｢足場の組立て等
　　　　　　　　　　　　　 作業主任者等技能講習｣のご案内
政令で定める業務は、労働災害を防止するための管理を必要とする一定の作業について、その作業区分に応じて作業主任者の選任が義務付けられており、労働者の指揮などを行わせなければなりません。
人材開発支援助成金対象技能実習










名古屋市中区大須三丁目10番35号MultinaBox3階
愛知県建設組合連合
職業訓練法人愛知県建設職業訓練協議会
TEL　052-228-9925　FAX　052-251-8866
愛知労働局登録教習機関 第１１２０号
登録教習有効期限　２０２９年３月３０日



[bookmark: _Hlk74591897]　労働安全衛生法に基づく、足場の組立て等作業主任者技能講習を下記のとおり開催しますので
ご案内いたします。
　お申し込みは、申込書に受講料・添付書類を添え、所属支部又は愛知建連本部へお申し込み
ください。
記
◎足場の組立て等作業主任者とは
作業内容
つり足場、張出し足場、５ｍ以上の構造の足場の組立てや解体・変更の作業現場に選任し
労働者の指揮等を行う者
	開催日時
	２０２６年１０月８日(木)・９日(金)

	
	９時２０分～１８時２０分(予定)
(休憩時間等により終了時間は遅延等する場合があります)

	会場
	碧南市ものづくりセンター
〒447-0887　　愛知県碧南市汐田町１丁目１番地２
当日連絡先☎0566-41-4523(愛知建連技能専門校)

	受講料
	１０,１４５円(愛知建連会員８,０００円)

	申込期限
	２０２６年　９月７日(月)　（定員に達し次第締め切り）

	受講資格
（裏面参照）
	㋑満２２歳以上で足場の組立て、解体又は変更に関する作業に３年以上従事した経験を有する者
㋺大学・高等学校等において土木、建築又は造船に関する学科を専攻して卒業後満２年以上作業経験を有する者
※平成27年7月１日以降に従事した方は、足場の組立て特別教育修了以降の実務経験条件など必要となります。

	申込必要書類
(太字はすべての方が必要なもの)
	◎申込必要書類
　㋐受講申込書兼修了者台帳(すべて記入し、本人以外の証明必要)
　㋑本人確認書類(自動車運転免許証、パスポートの写し等) 
　㋒受講料
　㋓学歴・訓練歴・資格等により受講資格を満たす場合、受講料の一部免除を受ける場合、証明書類を添付
　㋔該当者のみ「足場特別教育修了証」の写し
※一部免除資格等、作業主任者等技能講習に関する詳細は(職)愛知県建設職業訓練協議会(052-228-9925)へお問合せください。
【振込先】　　りそな銀行赤門通支店　普通預金　第０８４８３８９号
　　　職業訓練法人愛知県建設職業訓練協議会



※振込手数料はご負担をお願いします




受講申込者数が最少履行人数に達しない場合、中止等となる場合があります。

足場の組立て等作業主任者技能講習　受講資格又は対象者

	下記の１.もしくは２.に該当される方
　満22才以上で、足場の組立て、解体又は変更に関する作業に3年以上従事した経験を有する方。（年少者労働基準規則に基づき、満18才に達してからの経験年数が３年以上ある方に限ります。）
　大学、高等専門学校、高等学校において土木、建築又は造船に関する学科を卒業した方で、その後2年以上足場の組立て、解体又は変更に関する作業に従事した経験を有する方。（卒業証明書の写しを添付して下さい。）
　なお、該当される方は講習会申請書(修了者台帳)に事業主証明印が必要です。


	当該業務の実務経験と特別教育修了以降の実経験の積算方法

	「当該業務の経験3年（2年）について」
　これまでは、年少者労働基準規則に基づき、満18才に達してからの期間が経験年数として認められておりましたが、平成27年3年に公布された「労働安全衛生規則の一部改正」に伴い、経験開始日によっては、「当該業務の経験年数3年（2年）」に認められる期間と認められない期間ができました。その詳細は、以下の通りです。


	＜経験開始が平成27年7月1日以前の方＞
（1）　平成29年6月30日以前に当該業務の経験年数が3年（2年）以上ある場合は、すべて
　　 経験年数として認められますので、受講資格を満たします。

[image: ]

（2）　当該業務の経験年数3年(2年）に平成29年7月1日以降を含む場合、足場特別教育修了までの期間は違法な状態で足場の組立て、解体又は変更の作業に係る業務を行っていたことになり、平成29年7月1日以降の期間は経験年数として認められません。平成29年6月30日以前については、経験年数として認められます。
　　　平成29年6月30日以前の経験年数と、平成29年7月1日以降で足場特別教育修了日の翌日以降の当該業務の経験年数を通算して3年（2年）以上に達すれば、受講資格を満たします。

[image: ]

＜経験開始が平成27年7月2日以後の方＞
（3）　足場特別教育修了までの期間はすべて違法な状態で足場の組立て、解体又は変更の作業に係る業務を行っていたことになり、その期間は経験年数として認められません。足場特別教育修了日の翌日以降の当該業務の経験年数は認められますので、その期間が3年（2年）以上に達すれば、受講資格を満たします。

[image: ]










写 真
4.0cm×3.0cm申請前６ヶ月以内に撮影した上三分身正面脱帽のもの。(裏面に氏名を記入)
(のりづけ)

足場の組立て等作業主任者技能講習　受講申込書
兼　修了者台帳
様式第１号




















職業訓練法人 愛知県建設職業訓練協議会殿　以下のとおり受講を申し込みます。
申　込　日
令和　　　年　　　月　　　日
希望する
受講開始日
令和　　　年　　　月　　　日開始

所属支部
及び会員区分

会員 ・ 会員外
受講番号


ふりがな
 
(自宅電話)　

(携帯電話) 
氏　　名
㊞


旧姓名と通称名を修了証に併記希望の方は記入して下さい
旧姓名・通称名 （　　　　            　）　　　　　　　　

旧姓の併記は戸籍謄本、住民票の写等の旧姓がわかるもの、通称名の併記を希望される場合は住民票の写しを同封してください。
生年月日
昭和 ・ 平成　　　年　　　月　　　日生　(満　　　歳)

自宅 ・ 事業所
所属支部 ・ その他
現住所




〒　　－　　　　　　　　　




都 道 府 県




所在地


自動車運転免許証
パスポート(写し)
その他


〒　　－　　　　　　　　　　電話　　　　　　(　　　　　　)








名称






 
(　　　　　 　　　)						
(　　　　　 　　　)









書類送付先




本人確認欄
所属事業所





当該作業
に従事
した期間
上記の者が18歳以上の期間の内｢足場の組立て、解体又は変更に関する作業｣に従事した期間
経験
なし
１年
未満
３年
未満
３年
以上


1 平成２７年６月
３０日までの期間
昭和･平成　　年　　月～平成　　年　　月まで
満　　年　　月






2 平成２７年７月
１日以後の期間
平成　 　年　 　月～令和　 　年　 　月まで
満　　年　　月






③足場の特別教育修了
の有無及び修了日
有(平成　　　年　　　月　　　日修了)・無







(特記事項等※記入不要)
従事期間判定
満　　年　　月

事業主等
の証明
上記の経験年数に相違ないことを証明します。(事業主等が受講する場合はその者の経歴を知り得る第三者の証明が必要)


所在地
名称
事業主名
〒　　　―　　　　住所

㊞

上記経験年数が２年以上３年未満の方で、学歴等により受講資格を満たす場合、下欄に
具体的に記入し、卒業(修了)証書の写し又は卒業(修了)証明書を添付してください。




学校又は訓練施設の名称
学科又は課程
卒業又は修了年月



最終学歴
又は訓練歴

科
昭和・平成　　 卒業
年　　月　修了


受講料の一部免除希望者は下欄に記入し、証明書類(資格者証･修了証等の写し)を添付してください。


受講料の一部免除
免除理由(検定･免許･経験等の名称及び科名)
合格等し免許を受けた年月日･番号等
免除資格確認


　　年　月　日 第　　　　 号
可　　否

｢有｣の場合修了証等修了実績が分かるものの写しを添付してください
受講資格
確認印
チェック
該　当


非該当


受　講資格記入欄









添付書類等認







※下欄記入不要
免除区分
免除無 ・免除有
種類,構造,機能 
保守点検・作業方法
受講資格
決裁印欄

実施管理者
確認者②
確認者①
担当者








試験結果
種類,構造,機能
保守点検
作業方法
法　　令
合　　計
合否区分






合　格 ・ 不合格
修了番号
第　　　　　　　　　　　　　　 号
修了者決定
決裁印欄

実施管理者
確認者②
確認者①
担当者







交付年月日






入金状況
入　金　額
入　金　日






円
年　 　月　 　日





 
(      )
 　 年　　月　　日
再交付
書替日










 　 年　　月　　日


労働安全衛生講習　本人確認書類　台紙


◎カードタイプの身分証明書の場合
(自動車運転免許証等)この用紙を使い、
この　　部分に仮止めした状態で、
必ずＡ４サイズで鮮明に複写(コピー)したものを提出してください。
　　部分よりも大きなサイズの場合、下部余白もお使いください。










































　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　生年月日　　　　　　年　　　月　　　日生　
昭和
平成




　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　生年月日　　　　　　年　　　月　　　日生　
昭和
平成
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