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                     令和 2年 3月 7日 

会員･賛助会員 各位                             大阪内装仕上技能士会 

前期[技能検定]受検者募集のご案内    
令和 2 年度の各技能検定試験が実施される事となり、会員･賛助会員とその従業員並びに関

係技能者で検定受検有資格者を対象に受検希望者を下記の通り募集いたします。 

平成 31 年度以前に受検し、実技もしくは学科のみ合格された方で、未合格の実技・学科を

受検希望される方も是非お申し込み下さい。                    

技能検定は職業能力開発促進法に基づき、働く人たちの技能を一定の基準によって検定し、これを 

公証する国家検定制度です。実技および学科の合格者には技能士の称号が付与され、厚生労働大臣 

（1級）もしくは大阪府知事（2級）から合格証書が交付されます。 

 

1. 検定職種 

職 種 名 作 業 名 実技試験日 学科試験日 

表 装 壁 装 作 業 7月 24日・25日 9月 6日 

内装仕上げ施工 木質系床仕上げ工事作業 7月 10日 8月 30日 

内装仕上げ施工 ﾌﾟﾗｽﾁｯｸ系床仕上げ工事作業 7月 24日・25日 8月 30日 

内装仕上げ施工 化粧ﾌｨﾙﾑ工事作業 7月 4日・5日 8月 30日 

※ 上記作業のうち、いずれか 1つしか受検出来ません（1職種 1作業） 

 

1. 受検資格 

   1級・・・該当作業の実務経験 7年以上 

       （2級技能士をお持ちの方は 2級合格後の実務経験 2年以上） 

   2級・・・該当作業の実務経験 2年以上 

 

1. 募集予定人員 

   【 壁 装 作 業 】                   1級・2級合計で 40名 

   【 木質系床仕上げ工事作業 】        1級で 10名 

   【 ﾌﾟﾗｽﾁｯｸ系床仕上げ工事作業 】      1級・2級合計で 30名 

   【 化粧ﾌｨﾙﾑ工事作業 】        1級・2級合計で 20名 

  ※受付順で定員になり次第締め切りとさせていただきます。 

 

1. 実技試験会場 

   大阪府立南大阪高等職業技術専門校  (和泉市テクノステージ 2丁目 3-5) 
 

1. 受検手数料 

   実技・学科共           21,300円 (実技のみ 18,200 円 学科のみ 3,100円) 

           ※2級受検者で 35歳未満の方の実技受検料は 9,200円となります。 

     試験台製作費・維持管理費用   10,000円  

      ※受検申請受付後の受検手数料および諸費用は返却出来ませんのでご了承下さい 
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受検申請の手続きについて 

1. 申請受付期間   令和 2 年 4 月 9 日(木)～4月 12日(日) 受付時間は別紙参照 

1. 申請方法                                                            

大阪内装仕上技能士会事務局（℡ 0725-21-3999）へ申請書類を申し込んで下さい。 

  申請書を郵送しますので記入の上、直接持参して下さい。 

  （郵送での受付および職業能力開発協会での受付は出来ません） 

 

1. 申請時に必要なもの 

  ○受検申請書類 一式 

  〇本人確認書類のコピー （運転免許証・健康保険証・住民票などの公的書類） 

  ○写真 2枚    （学科のみ受検者は 1枚） 

[申請前 6ヶ月以内に撮影した縦 45㎜×横 40㎜の正面脱帽半身像] 

  ○受検料 + 諸費用(実技試験受検者)お釣りの無いように 

  ○切手   [実技試験 94円] [学科試験 63円] 

  ○試験免除の方は学科・実技いずれかの合格証書もしくはその資格を証明する 

   証書などの写し 

  ※申請時に証明書類の添付が無い場合は、免除の取扱いは出来ませんのでご注意下さい 

 

1. 受検者に対しての実技研修会の実施日や費用につきましては別途連絡します。 

 

****************************** 切り取らずにこのままお送り下さい**************************** 

Fax 0725-21-3998 

技能検定 受検申請書類送付依頼書 

■ 受検者住所 〒                                                  

■ 受検者氏名                         ■ Tel(携帯)                     

■ 生年月日  昭和・平成  年  月  日 

■ 受検作業名 【壁装】【木質系床仕上げ】【ﾌﾟﾗｽﾁｯｸ系床仕上げ】【化粧ﾌｨﾙﾑ】 

■ 受 検 等 級 【1級】 【2級】 

■ 所属会員･賛助会員名(会社名)                                                     


