
(別様式第３号) 

技 能 実 習 委 託 契 約 書 

 

 

委 託 者        

 

受 託 者       建設業労働災害防止協会滋賀県支部 

との間に、次のとおり委託契約を締結する。 

 

 

記 

 

１ 実 習 の 名 称  フルハーネス型安全帯使用作業特別教育 
 
２ 実 習 の 期 間   令年４年１１月１６日 １日間 
 
３ 実 習 の 時 間  学科講習 ４.５ 時間  実技講習１.５時間 
 
４ 使 用 建 設 機 械 名 

機体重量及び台数 
 
５ 実 習 場 所  滋賀県建設会館 

（滋賀県大津市におの浜１－１－１８） 
 
６ 受 講 者 数         名 
 
７ １人当たりの受講料         円（消費税込） 
 
８ 委 託 費         円／１人 ×  人  合計       円 
 
 
 
上記委託契約の締結を証するため本書２通を作成し、委託者及び受託者各記名押印のうえ各自１通

を保有するものとする。 

 

 

  年  月  日 

                 委 託 者                   印 

 

 

                 受 託 者 建設業労働災害防止協会滋賀県支部  印 

                             支部長  奥田 克実          


