「岩手県木造住宅耐震診断士養成講習会」及び「いわて木造住宅

耐震改修事業者（設計事務所・施工業者）育成講習会」

受講申込書
申込み受付は（一社）岩手県建築士会へ　　　　

ＦＡＸ番号　０１９－６５４－５７７７

令和　　年　　月　　日

	ふ り が な
	
	生年月日
昭・平
	  年　　月　　日

	受講者氏名
	
	
	

	受講者現住所
	〒　　　－

	
	

	受講区分
※該当する区分について○を付し、登録番号等について記載してください。
	
	建築士
	一級・二級・木造（　　　県）
	第号

	
	
	建築施工管理技士
	一級・二級
	第号

	
	
	建築工事業又は大工工事業について７年以上の実務経験を有する者

	建築士事務所名
又は勤務先
	

	電話・ＦＡＸ
	電　話
	ＦＡＸ

	事務所所在地
	〒　　　　－

	
	

	受講料振込み日
	　　月　　日　振込み

	受講料
（テキスト代含）
	[image: image2.emf] 

[image: image3.emf] 

 



	
	

	
	

	
	


注１．該当に○印をお付け下さい。テキスト有りの方は差引金額をご記入下さい。

　２．会員については、士会が受講料の一部（1,100円）を補助した後の金額です。

３．会員とは、（一社）岩手県建築士会、（一社）岩手県建築士事務所協会の会員のことです。
【個人情報の取扱いについて】
お申込みいただいた個人情報は本講習用として使用し、他の目的では一切使用いたしません。[image: image1.emf]   

  


会　　員　　　　　　　　１５，４００　円





非会員　　　　　　　　１６，５００　円





会　　員（テキスト有）　　　　　　　　円





非会員（テキスト有）　　　　　　　　円
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