
都 道
府 県

昭和 平成 TEL

昭和 平成 令和

上記に記載もれがないか必ず確認してください

発
行
者
記
載
欄

技能士カード
交付年月日 　年　　　月　　　日 

技能士カード
交 付 番 号  No.

鳥取県技能士会連合会
受 付 日 入 金 日 発 注 日 発 送 日

　 年　 月 　日 　 年　 月 　日 　 年　 月 　日 　 年　 月 　日 

事 業 所 名
会社送りを希望される場合

写真は鮮明な物であれば
カラー、白黒どちらでも可

事 業 所 住 所
会社送りを希望される場合

〒

技 能 士 番 号
24mm

職 種 名

30
mm

作 業 名 作業 

合 格 年 月 日 　　年　　月　　日 

発 送 方 法 自宅送り 会社送り 引き取り

氏 名
楷書で正確にお書き下さ

い

生 年 月 日 年　　　 月　　　 日 

等 級 区 分 特　級 一　級 単一等級 二　級 三　級

（ フ リ ガ ナ ）

鳥取県技能士会連合会 〒680-0845 鳥取市富安2丁目159 久本ビル5階(Tel 0857-22-3494）

※ 技能士カードの作成は任意です。ご希望の方はお申込みください。

※ 各作業、等級ごとに１枚の作成になります。複数作業、等級をまとめて１枚にすることは出来ません。

※ この申込書は「鳥取県職業能力開発協会」のホームページからダウンロードできます。

※ お申込みからお届けまで、1か月程度かかる場合があります

※ 下記太枠内の必要個所を記載又は○で囲んで下さい

（ フ リ ガ ナ ） 〒

住 所
カードに記載する住所

■支払方法 ： 現金書留又は銀行振込（口座：鳥取銀行鳥取支店 普通１０２８９１１）

技 能 士 カ ー ド 申 込 書

■料金 ： ２，７００円（消費税込・送料込） ■サイズ ： 縦 5.4cm×横 8.6cm

■申込方法 ： 申込書に顔写真１枚と合格証書の写しを添付し、郵送又はご持参下さい。

(顔写真)

※写真は折曲厳禁

※必ずのりで貼付け

(セロテープ不可)


