第69回大阪建築コンクール応募用紙（別紙）

	部門


	№
(記入不要)

	応募者
(設  計  者)
※設計に直接関与した建築士
	(ふりがな)
	
	西暦　　　年　　月　　日生

	
	氏　　名
	
	竣工時　　　　　才

	
	 eq \o\ad(建築士,　　　　)登録番号
	一級
二級
木造
	第　　　　　　　　　　　　　　号

＜　　　　　　　年　　　月登録＞
	二級･木造の場合

	
	
	
	
	登録都道府県名＜　　　　　＞

	
	会員番号
	建築士会　№　　　　　　　　　
	＊建築士会会員の場合、
所属建築士会名と会員番号を記入

	
	 eq \o\ad(勤務先,　　　　)
	名称＆所属部課名　

	
	
	住所〒



	
	
	Tel 
fax
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

	
	 eq \o\ad(現住所,　　　　)
	〒

	
	
	Tel
	fax

	応募者
(設  計  者)

※設計に直接関与した建築士
	(ふりがな)
	
	西暦　　　年　　月　　日生

	
	氏　　名
	
	竣工時　　　　　才

	
	 eq \o\ad(建築士,　　　　)登録番号
	一級
二級
木造
	第　　　　　　　　　　　　　　号

＜　　　　　　　年　　　月登録＞
	二級･木造の場合

	
	
	
	
	登録都道府県名＜　　　　　＞

	
	建築士会会員番号
	建築士会　№　　　　　　　　　
	＊建築士会会員の場合、
所属建築士会名と会員番号を記入

	
	 eq \o\ad(勤務先,　　　　)
	名称＆所属部課名　

	
	
	住所〒



	
	
	Tel 
fax
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

	
	 eq \o\ad(現住所,　　　　)
	〒

	
	
	Tel
	fax

	応募者
(設  計  者)

※設計に直接関与した建築士
	(ふりがな)
	
	西暦　　　年　　月　　日生

	
	氏　　名
	
	竣工時　　　　　才

	
	 eq \o\ad(建築士,　　　　)登録番号
	一級
二級
木造
	第　　　　　　　　　　　　　　号

＜　　　　　　　年　　　月登録＞
	二級･木造の場合

	
	
	
	
	登録都道府県名＜　　　　　＞

	
	会員番号
	建築士会　№　　　　　　　　　
	＊建築士会会員の場合、
所属建築士会名と会員番号を記入

	
	 eq \o\ad(勤務先,　　　　)
	名称＆所属部課名　

	
	
	住所〒



	
	
	Tel 
fax
	ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ

	
	 eq \o\ad(現住所,　　　　)
	〒

	
	
	Tel
	fax


公益社団法人　大阪府建築士会


