
建築設備士受験No.

平成25年　建築設備士　第二次試験

受 験 準 備 講 習 会 申 込 書

様
＊　受講券の返信先，希望会場の欄は，それぞれ該当するものを○で囲んでください。
＊　勤務先，自宅とも記入してください。
＊　銀行振込受領書（本人控え、ご利用明細票）は上記の指定欄に貼付してください。
＊　ご記入いただいた個人情報は，本講習会運営に関わること以外での利用はいたしません。

FAXがない場合の郵送先を下記に記入してください。

会場

No.

年齢　　　　歳

〒　　　̶

電話　　　　̶　　　  　　̶　　　　　　　FAX　　　　̶　　　  　　̶　　　　　　

〒　　　̶

電話　　　　̶　　　  　　̶　　　　　　　FAX　　　　̶　　　  　　̶　　　　　　

受 講 者 氏 名

勤務先・部課名

勤 務 先 所 在 地

自 宅 住 所

受 講 券 返 信 先

希 望 会 場 東京①　・　東京②　・　東京③　・　東京④　・　札幌　・　大阪　・　福岡

勤務先　・　自宅

＊　差し支えなければ，建築設備士受験番号をご記入ください。

FAX 03－3363－8266

貼　付　欄
ATMのご利用明細，銀行振込受領書（本人控え），

インターネットバンキングのお振込完了後の画面を出力した用紙

koike
取り消し線

koike
取り消し線

koike
取り消し線

koike
取り消し線

koike
取り消し線

koike
取り消し線


