
 
 
 
 
 
 

 

 

令和  年  月  日 

 

千葉県知事       様 
                 

    氏  名               

                    （連絡先電話番号           ）  

砂利採取業務主任者試験を受けたいので、砂利採取業者の登録等に関する規則

第10条の規定により、申請します。 

  

住 所 

（〒     －     ） 

ふ り が な 

氏 名 

 
 
 
 

生 年 月 日 

 
昭和 
平成      年     月     日生  

 
 

（備考） １．※印の欄は、記載しないこと。 
  ２．収入証紙は、千葉県収入証紙８,０００円分をはり付けること。 

  ３．氏名には、ふりがなを付けること。 

   
 
 
 
 

 

 
千葉県収入証紙はり付け欄  ※整 理 番 号  

（ 消印を押しては 
ならない ） 受  験  願  書 

※受理年月日 年  月  日 

  
※試験の結果  



令和６年度砂利採取業務主任者試験            令和６年度砂利採取業務主任者試験 

 

受  験  票  控                      受   験   票 
 

※受験番号 
  

※受 験 番 号 
 

ふ り が な 

氏 名 
 

ふ   り   が  な

氏 名 
 

生  年 月 日 
昭和 
平成   年   月   日生 

生 年 月 日 
昭和 
平成   年  月  日生 

連 絡 先    
電 話 番 号   

 

試 験 日 時 
令和６年１１月８日（金） 
午前１０時から正午まで 

   

 

 
写真貼付欄 

タテ６㎝ × ヨコ４㎝ 

 

写真は、出願前６か月 

以内に撮影した背景無地、 

無帽、正 面上半 身像 

のもので、裏面に撮影 

年月日、氏名及び年齢 

を 記 載 し た も の 

 

 

試 験 会 場 

千葉市民会館 
３階 特別会議室２ 

 
千葉市中央区要町１番1号 

 
  （注 意 事 項） 

１．この受験票は試験当日必ず持参すること。 

２．氏名、住所を確認できる写真付きの公的身分証明書等 

  （運転免許証等）を持参すること。 

３．試験場には筆記用具（Ｂ若しくはＨＢの鉛筆又はシャー

プペン、消しゴム）以外は持ち込まないこと。 

４．試験場においては係員の指示に従うこと。 

５．試験当日は試験開始３０分前までに集合すること。 

６．駐車場が少ないため、公共交通機関を利用すること。 

 
※印の欄は、記載しないこと。 

            
    

 

（撮影  令和  年  月  日） 


