一般社団法人　奈良県建築士会　御中
（FAX：0742-33-4333）　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

「奈良県被災建築物応急危険度判定士養成講習会」の受講申込書

	（ふりがな）
	
	受講資格
	・ 一級建築士
・ 二級建築士
・ 木造建築士
・ その他（知事が認めた者）
（該当するものに○）

	氏名
	
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	
	

	登録内容
	新　規　・　更　新
（該当するものに○）
	建築士会
会員　
	会員 （支部名）　　　　　　  ・ 会員外
（該当するものに○）

	勤務先名
	
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	
（所属部課名）  　　　　　　　　　　　　　　　 

	勤務先住所
	〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	TEL　　　　　　　　　　　　　　　　
FAX                                

	自宅住所
	〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	TEL（自宅）　　　　　　　　　　　　
　　（携帯）　　　　　　　　　　　　
FAX                                

	緊急連絡先
	氏名　　　　　　　　　　（続柄　　）
	TEL　　　　　　　　　　　　　　　　

	ﾒ-ﾙｱﾄﾞﾚｽ
	有  　・　  無
（該当するものに○）
	（有の場合）（P C）　　　　　　　　　　　　　　　　      
           （携帯）                                      

	CPD番号
	有  　・　  無 
（該当するものに○）
	（有の場合）番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 


· 記入欄は漏れなく全てご記入ください。
【お問い合わせ・受講申込書送付先】
一般社団法人　奈良県建築士会（〒630-8115 奈良市大宮町2-5-7奈良県建築士会館）　　　
TEL：0742-30-3111    FAX：0742-33-4333　　MAIL：info@nara-kenchikushikai.or.jp


※　講習会開催２日前までに受講票が届かない場合、受講申込みが完了していない可能性がありますので、必ず奈良県建築士会（TEL　0742-30-3111）までご連絡ください。

