様式５
保有する一級建築士の届出書
　　　　年　　月　　日　
明　石　市　長　　様


住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　
商号又は名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者職氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
業務名　　明石市役所新庁舎建設設計業務委託
	
	一級建築士　氏名
	一級建築士登録番号
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[bookmark: _GoBack]※記載したすべて一級建築士の資格、雇用関係を証する書類等の写しを提出してください。
