
 

記 入 日 20 年    月 日

フリガナ
男

女

担当者名

年 ヶ月〕 □
□

所有資格

□

     /    係名   

岐阜県各務原市那加新加納町3771番地

講習料金 ￥45,000(税込)
株式会社那加クレーンセンター内

那加ドローンスクール

☎058-389-2227 FAX058-322-2152

受付日 領 収 印

モード1希望

 □ 無し モード2希望

以下の受講規約の内容を確認し、すべて同意いたします。

〒504-0958

受講申込書は、本申込書を提出することで、下記に同意したものとします。

　１．講習中は居眠り、新聞又は雑誌の閲覧、喫煙を禁止します。

　２．実技講習中は講師の許可なく講習場所を離れることを禁止します。

　３．適切な講習の実施及び講習中の安全確保に関する講師の指導及び指示に従います。

　４．備品や講習機材を故意に破損させた場合は弁償します。

　５．天候・流行病、その他やむを得ない事情により、講習が中止された場合は、他の講習日程に振り替えて

　　　再受講することを承知します。

　　　（自己都合による途中退席も同様）

※１～４に反する行為が判明した場合はその対象となる受講者の講習を中止し、退場を命じます。その場合の返金は

　　できかねますのでご了承ください。　また、本コースはスマホ(タブレッット）アプリを使用しての編集となります。

　　PCの編集ソフトを使用しての編集を希望の方はご遠慮ください。

機体
 □ 有り 〔機体名                            〕

 □ 無し

操縦経験
 □ 有り 〔経験年数 送信機

モード

１日

      -     -

FAX       -     -

日    程 コース
映像・編集コース／

事 業 所

事業所名

〒              - 都 道 府 県

連 絡 先
電話

FAX       -     -

MAIL

〒              - 都 道 府 県

連絡先

携  帯
(自宅)

名  前

      -     -

住      所

FAX 058-322-2152
受講申込書を記入して頂いた
後FAXをしてから、当日この
用紙をご持参下さい。

生  年
月  日

昭  和
平  成

年 月 日 歳

太枠内をご記入ください （※）箇所は必ずご記入下さい

講

習

後

に

案

内

メｰ

ル

を
お

送

り
さ

せ
て

い

た
だ

き
ま

す
。

認定機関

ビギナー 空撮・編集コース

受講申込書

※ ※

※

※

※

※

※

※

※


