第7号様式(細則第18条関係)

	　
	一級

二級

木造
	建築士事務所
	廃業

開設者死亡

開設者破産手続開始決定

解散
	届


年　　月　　日　　

福島県指定事務所登録機関

社団法人　福島県建築士事務所協会会長　様
住所　　　　　　　　　　　　　

申請者　　　　　　　　　　　　　　　　

氏名　　　　　　　　　　印　　

(法人にあっては、代表者氏名)　　

	　　下記のとおり
	廃業しました。

開設者が死亡しました。

開設者について破産手続開始の決定がありました。

解散しました。


記

	登録番号
	　

	登録年月日
	　

	事務所の所在地
	　

	名称
	　

	申請者

法人にあっては、役員の氏名
	　

	廃業

死亡

破産手続開始決定

解散
	年月日
	　

	備考
	　


　注

　　1　氏名については、記名押印に代えて、署名することができる。

　　2　「備考」欄には、届出をするに至った事実について記載すること。

