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栃木県知事　　　　          　　　　　　　様

（申請者）

住　　所

氏　　名

変更事項
（○で囲む）

〒

（電話）

大臣

加 入 団 体

勤 務 先 名
(所属　課)

〒

（電話）                                                    

（電話）

（携帯電話）

〒

（電話）                                                    

（氏名）　　　　　　　　　　　　　　　 （続柄　　      　　）

＊ 　受　　　付 ＊　台　帳　整　理

    縦3㎝×横2.5㎝

注）

　氏名 　・　 住所 　・　 建築士免許 　・　 加入団体 　・ 　勤務先（所在地）

    　　　　年　　　月　　　日

フ　リ　ガ　ナ
氏　　　　　名

登録番号

登録番号

　派遣依頼時の連絡先　　・　　派遣中の緊急連絡先

栃木県震災建築物応急危険度判定士認定申請事項変更届

　認定申請事項に変更が生じたので、栃木県震災建築物応急危険度判定士認定要綱

第７条の規定に基づき届け出ます。

３　建築士の免許証の種類に変更があった場合は、免許証の写しも併せて添付してください。

１　変更がない項目もすべて記入してください。

２　認定証記載事項に変更が生じた場合は、写真２枚、認定証を添付してください。

６月以内

正面・上半身

勤務先所在地

派遣依頼
時の連絡先

脱帽・無背景

派　遣　中　の
事故等発生時

連　絡　先

写　　　　　真

建築士免許

Ｓ・Ｈ　　　　年　　　月　　　日

登録年月日

都道府県知事

住　　　　所

　第　　　　　　　　　　号

一級 ・ 二級 ・ 木造

栃木県建築士会　　・　　栃木県建築士事務所協会　　・　　なし

Ｓ・Ｈ　　　　年　　　月　　　日

生年月日

Ａ ・ Ｂ ・ Ｃ ・ Ｄ 　第　　　　　　　号


