
放射線透過試験レベル 2 再認証試験対策講習会 
 

    先般の JIS 改正に伴い、10 年目の再認証試験（レベル１・２）が実技試験による

ものに変更となりました。九州支部では放射線透過試験レベル２の再認証試験を受験

される方を対象に、下記の要領で講習会を開催いたします。受験予定の方々のご参加

をお待ちしております。 

 

                          主催：（一社）日本非破壊検査協会九州支部 

                        後援：（公社）九 州 機 械 工 業 振 興 会 

開 催 要 領      

日 時：令和５年 8 月 ３０日（水）・３１日（木） 

9 時０0 分～1８時００分 

 

場 所   ：公益社団法人 九州機械工業振興会 

     北九州市戸畑区中原新町１－１ 

 

対象者：放射線透過試験レベル２ 再認証試験の受験者 

 

申込締切   ：令和５年 ８月 １６日（水） 

 

定 員   ：各８名（定員になり次第締め切りますので、お早めにお申込ください。 

先着順での受付となります。） 

 

受 講 料    ：JSNDI 正会員・・２４，２００円  非会員・・２９，７００円 

                                          （実習材料費・消費税含む） 

        

カリキュラム 
日 時 間 内     容 講  師 

８／３０ 

８／３１ 

 ９：００ 

～ 

１８：００  

ＲＴレベル２ 再認証試験のための実習 
・再認証試験についての説明 

・機材などの取扱説明 

・管円周溶接部の撮影等 

・フィルム現像 

・きずの像の分類 

・ＮＤＴ指示書の作成 

 

※ 各自、講習前に下記のものを事前に 

準備し、当日持参してください。 
 ・NDI テキスト（RTⅠ，RTⅡ）、RT 問題集 

 ・きずの像分類用ゲージ（JIS Z 3104， 

     JIS Z 3105，JIS G 0581） 

 ・作業服、関数電卓、受講案内 

新日本非破壊検査(株) 

 今川 幸久 

 

 

東亜非破壊検査(株) 

下平 誠 

 
  



＊申込･問い合せ先 
  (公社)九州機械工業振興会内 

  (一社)日本非破壊検査協会 九州支部事務局（担当：佐々木 誠） 

     〒８０４－０００３ 

     北九州市戸畑区中原新町１－１          

                TEL ０９３－８６１－３００１ 

                FAX ０９３－８６１－３００７ 
 

＊受講料、受講申請書について 
・JSNDI 正会員・・２４，２００円  非会員・・２９，７００円 

 

・会員価格対象者は受講者本人が正会員（賛助会員は対象外）で 

登録されている方になっております。 

（会員証に氏名が記載されている本人） 
 

・受講申請書の会員・非会員のどちらかを○で囲んでください。  

会員の方は会員番号を記入して、会員証のコピーを受講申請書と 

一緒に郵送または FAX にてお申込みください。  
 

・お申込みの際に、会員証のコピーを添付していない場合は、会員で 

あっても非会員扱いとなりますので充分ご注意ください。  
 

・会員番号は、毎月発行されている当協会機関誌「非破壊検査」が 

送付されたときの宛名ラベルに記載された９桁の番号です。  

「非破壊試験技術者資格証明書」に記載された個人登録番号とは、 

異なりますので、ご注意ください。  
 

 ・行事参加（割引）券を使用して会員価格で受講される場合は、 

行事参加（割引）券を受講申請書と一緒に郵送してください。 

（※受講者単位の適用となります） 
 

・指定の口座へ ８月１６日（水）までにご入金ください。 
 

・振込手数料は依頼人（受講者）の負担でお願いします。 
 

・納入した受講料などは返金できません。 
 

 ・受講案内は、メールにてお送りいたします。 
 

・受講料振込先：三井住友銀行 浅草橋支店 普通 ７１７１６２８ 

          一般社団法人日本非破壊検査協会 九州支部 
 

  ・受講希望者の申込人数、また新型コロナウイルス感染防止のため 

講習会を中止する場合もございますので、御了承ください。 



放射線透過試験レベル 2 再認証試験対策講習会 
 

受  講  申  請  書 
 
 

 
令和５年   月   日 

事 業 所 名  

所 在 地 

〒 

 

 

            ＴＥＬ（   ）  －    

            ＦＡＸ（   ）  －    

連 絡 担 当 者 所 属  氏 名  

Ｅ ｍ ａ ｉ ｌ  

※Email は請求書を送る際に使用させていただきますので必ずご記入してください。 

 

 

 

受講希望日 

（○で囲む） 
８月３０日   ・   ８月３１日  

（フリガナ） 

 

受講者氏名 

 

所属部課名 

または担当者職名 
 

 

生年月日 

西暦 月 日 
性別 

（○で囲む） 
男 ・ 女 

        

会員有無 

（○で囲む） 
会員 ・ 非会員 会員番号          

 
 
＊正会員の方は会員番号を記入し、会員証のコピーを受講申請書と一緒に郵送または FAX にて 

お申込みください。 

  

＊行事参加（割引）券を使用して会員価格で受講される場合は、行事参加（割引）券を受講申請書と 

一緒に郵送してください。（※受講者単位の適用となります） 


