
8 年 月 日

　原子力規制委員会　殿

○　希望する特別措置（希望する事項についてチェック（☑）を入れてください。）

○　特別措置が必要な理由

○　受験者の連絡先

備考　この用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４とすること。

その他の配慮希望事項（上記の記載事項以外で、希望する配慮事項があれば具体的に記入してください。）

　障害等の種類、程度、症状等、特別措置が必要な理由を具体的に記入してください。

Ｆ Ａ Ｘ 番 号

電 話 番 号

その他連絡を希望す
る

住所 ・ 電 話番号等

第68回原子炉主任技術者試験口答試験　特別措置に関する申請書

令和

氏名

補聴器の持参使用 車椅子での受験 文字による質疑応答 介助者の同伴

※　障害のため、ＦＡＸ又は電子メールによる連絡を希望される場合には、ＦＡＸ番号又は電子メールアドレスを記入して
下さい。

※１　補聴器の持参使用を申し出る場合は、補聴器の種類・形状が特定できる書面を添付してください。なお、
電波受信機能（ＦＭ式等）を利用した補聴器は使用できません。
※２　障害者手帳の写し又は医師の診断書等その程度を証明する書類を添付してください。（補聴器の持参使
用又は車椅子での受験のみの場合は不要です。）
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