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	補助点検士の資格取得後における、主任点検診断士又は点検診断士のもとでの通算３年以上（６年以上）の現場実務経験により、点検診断士の受験を希望する。　☐
従事した主任・点検診断士の認定番号　　　　　　　　　
	合　計
	
	


　※　補助点検士の資格取得後における、主任点検診断士又は点検診断士のもとでの通算３年以上（最終学歴が中学の場合は６年以上）の現場実務経験（全期間に渡り補助点検士の資格を有する必要はありません）により、点検診断士の受験を希望する者は□に✓を記入し、従事した主任点検診断士又は点検診断士の認定番号を記載すること。
※　補助点検士及び更新の場合は必要ありません。
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