
平成 29 年  月  日 

 

宛先：公益社団法人 地盤工学会東北支部 

FAX：022-263-8363 

平成 29 年度「地盤工学講座」申込書 

 勤務先住所 〒 

 
 

 勤務先名  

TEL   

FAX   

氏 名 経験年数 性別 担当業務 会員等の別 
 
    年 

男 
女 

調査 ・ 設計 ・ 施工 ・ その他 
会員 
非会員 
学生 

 
    年 

男 
女 

調査 ・ 設計 ・ 施工 ・ その他 
会員 
非会員 
学生 

 
    年 

男 
女 

調査 ・ 設計 ・ 施工 ・ その他 
会員 
非会員 
学生 

 
    年 

男 
女 

調査 ・ 設計 ・ 施工 ・ その他 
会員 
非会員 
学生 

  会費合計金額 (         円) 

 ※連絡用のメールアドレスをご記入願います。 

 E-mail： 

 講座のテーマ，内容等のご希望がありましたらお書き下さい。 

 

 

 

 

性別，担当業務，会員等の別は該当するものを○で囲んで下さい。 


