
作業経験の事業主証明

受講者本人による作業経験の証明は認められません。

作業内容及び期間が具体的にわかる第三者（元請け、関係請負人等）からの証明を取るようにします。

　・様式①「〈個人事業主又は個人で技能講習を申込みされる方へ〉」をお使いください

事業主証明は、あくまでその事業主のもとでの作業経験の証明であり、事業主が複数になる場合は、それぞれの証明が必要です。

　・様式②「〈事業主証明が複数の事業所での証明となる方へ〉」をお使いください



元方事業者、組合等　または　第三者の方２名　の署名・捺印が必要です。

複数の証明が必要な場合は、コピーして使用してください。

（　自　　署　　）

電  話  番  号

＜第三者の証明＞　２名の方の署名・捺印が必要です。必ず証明者ご本人が記入・捺印して下さい。

住　　　　　　所

氏　　　　　　名
㊞ 　　　　㊞

上記の作業経験年数について相違ない事を証明します。

＜元方事業者、組合等の証明＞

所       在      地
〒

会　     社　     名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
（   団    体    名  ）

代表者役職・氏名

電　話　番　号

受講者氏名

実務経験年数

※西暦で記入してください。

年　　　　月　　　　日から

年　　　　月　　　　日まで

（　　　　年　　　ヶ月）

〈個人事業主又は個人で技能講習を申込みされる方へ〉

受講者が一人親方等個人事業主又は個人の場合は下記に記入、捺印してください。

一人親方等の作業経験年数の証明

講　習　名



事業主が複数になる場合は、それぞれの証明が必要となります。

複数の証明が必要な場合は、コピーして使用してください。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
（   団    体    名  ）

代表者役職・氏名

電　話　番　号

所       在      地
〒

会　     社　     名

上記の作業経験年数について相違ない事を証明します。

〈事業主証明が複数の事業所での証明となる方へ〉

事業主証明は、あくまでもその事業主のもとでの作業経験の証明となります。

講　習　名

受講者氏名

（　　　　年　　　ヶ月）

年　　　　月　　　　日まで

年　　　　月　　　　日から

実務経験年数

※西暦で記入してください。


