承　諾　書
この度依頼のありました平成　　年度の下記職種随時３級及び基礎級の『技能検定委員』に就任することを承諾します。
記
　　　平成　　年　 月　 日
	ふりがな
	
	

	氏　　  名
	　 eq \o\ac(○,印)
	

	生年月日
	(和暦)　　　　年　　月　　日生
	最終学歴
	卒(修了)

	勤　務　先
	
	役職
	

	勤務先住所
	〒

	勤務先電話番号
	
	勤務先への連絡の可否
	可・不可

	自宅住所
	〒

	自宅電話番号
	
	携帯電話番号
	


 岐阜県職業能力開発協会長　様
○試験の実施にあたりましては、以下の事項についてその内容を理解したうえで承諾し、守秘義務を遵守いたします。
１．技能検定委員は、技能検定試験業務に係る秘密保持の義務が課されていること。
２．技能検定委員は、当該検定職種(作業)の技能検定試験に先立って各種団体や事業所等が実施する技能検定試験に係る事前講習会や事前教育の講師とならないこと及びこれらに係る教育関係資料の作成に一切関与しないこと。その趣旨は、試験の公平性についての疑念を抱かれることのないようにするというものであり、講習会等が行われる場に立ち会うこと自体が問題であること。









