
年 月

÷ ＝ ％

百 十 一
資　格　名

※２つ以上の資格を有する方は該当する欄すべてに算入して下さい。

※技術職員数は令和4年１2月１日を基準日とします。

※受付番号

（ふりがな）

（ふりがな）

公的年金加入　有・無

－　　　　－

営業年数

電気主任技術者

第１種

第２種

第３種

人数

商号又は名称

主の場合は主たる

Ｅメール

健康保険加入　有・無

流動比率（流動資産÷流動負債）

電算入力表 

問合せ担当者氏名
（問合せ先が代表者の場合は記載不要）

千円

電話番号 －　　　　－

浦添市登録番号
(更新者のみ)

技術職員内訳

本店等(個人事業

営業所)(連絡先)

市内 市外

自己資本額

ＦＡＸ番号

労災保険加入　有・無

決算月

登録希望業種
年間平均実績高(単位：千円)

（営業実績総括表）

（ふりがな） 所在地区分

様式第１0号

第１種

雇用保険加入　有・無

代表者役職氏名

（ふりがな）

第２種

管工事施工管理技士
１級

２級

冷媒フロン類取扱技術者 第１種

電気工事士


