
 保安手帳・従事者手帳更新手続き要領  
 

  申請対象者   

① 手帳の受講記録欄に記載余白がなくなった手帳 

② 手帳の記載内容が確認できるが汚損した手帳 

③ 氏名変更があった方 

 

１． 申込方法  

つぎの通り必要書類を用意して、申請先に郵送でお申し込みください。 
 
（1）手帳更新交付申請書 

（2）添付書類 

 ① 写真２枚（たて 4.5㎝×よこ 3.5㎝、上半身帽無背景、申請前 6 ヶ月以内のもので写真用紙使用のこと） 

   ② 免状・発破技師免許証の写し （北海道外で交付された手帳の場合） 

      ・保安手帳（黒）の方   ・・・ 火薬類取扱保安責任者免状の写し１枚 

      ・従事者手帳（青）の方 ・・・ 発破技師免許証の写し（両面）  

 注 意  氏名変更の場合は、名義変更（書換）済みの免状・発破技師免許の写し 

   ③ 払込領収書の写し 

      ・非会員の方は交付手数料のほかに手帳送付料として 600円分の切手を同封のこと。 

   ④ 現在所持している保安手帳もしくは従事者手帳 

 

２． 更新交付手数料 

   ① 受講記録記載余白なし、または汚損 

   会 員  ４，５００円（税込） 非会員 ７，５００円（税込）＋送付料 ６００円（切手） 

  

  ② 氏名変更 

   会 員  ４，７００円（税込） 非会員 ７，７００円（税込）＋送付料 ６００円（切手） 

 

 会員とは当協会の事業に賛同し、会員登録されている事業所、またはそこにお勤めの方です。 

 会員か非会員か不明な場合はお問合せください。 

会員の方で所属事業所が現場事務所の場合は、事務所の印鑑もしくは現場所長様の記名押

印が必要です。 

印鑑・記名押印がない場合は非会員価格での受付となりますので、必ず押印願います。 

 

３．申請先・払込先 

      

 

〒060-0005 北海道札幌市中央区北 5条西 6丁目 第二道通ビル 7F 

（一社
  シャ

）北海道
ホッカイドウ

火薬類
カ ヤ ク ル イ

保安
ホ ア ン

協会
キョウカイ

 

TEL 011-200-8330  FAX 011-200-8331 

 

郵便振替口座番号 ０２７８０－７－１１５０９ 

   ゆうちょ銀行 二七九店 （当座） ００１１５０９ 
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第 号 第 号 第 号

労働局長

知事 知事 労働基準局長

１． 裏面の記載要領を熟読の上記載してください。

２． １．改姓の際は、改姓手続きを行った免状又は免許の写し（裏面がある場合は裏面の写しも添付）

２．写真２枚（縦4.5㎝、横3.5㎝）内１枚はこの申請書に貼付してください。

３．現在所持している手帳

４．黄色カバーの従事者手帳所持者で改姓の為の更新を行う場合は、氏名の変更を証する書面（個人事項証明）
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1． フ リ ガ ナ

例．

２．生年月日及び

例．

３．改 姓

４．免状及び免許

５．そ の 他

更新交付申請書と現在お持ちの手帳の写しを更新
交付処理のために所持出来ない期間の証明として
お持ちください。

発破技士免許は、取得年月日（裏面に記入

改姓の際は、「改姓名のものは旧姓名」

り易いので必ず〝　〟と書いてください。

欄に旧姓を記入してください。

①正確に、楷書で、はっきりと記入して

ください。

②数字の記入は算用数字を使用しますが、

特に〝  〟は

            に、            に夫々誤

免状又は免許の内容を記入してください。

取扱保安責任者免状は、初回交付年月日、

空白となるところは
０でうめる

1 2 年 0 6 月

他 の 年 月 日 ○で囲んでください。

年月日については算用数字で記入して

ください。

日昭・平・令 0 9

姓  空白 名

昭・平・令のところは該当するものを

シ ゛ ロ ウ

あり）を記入してください。

様式等の記入について

（イ）カタカナで記入してください。

（ロ）濁点「゛」、半濁点「゜」は一字として記

      入してください。

（ハ）姓と名の間は一枠空白としてください。

ヤ マ タ ゛
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