
（１地域のみ）

（名）（姓）

郵便番号

ション管理士試験受験申込書

フリガナ

氏　　名

生年月日

※整理番号

※事務局使用欄

フリガナ

住　　所

都道
府県

電話番号

希望試験地

試験一部免除の有無

性　　別年 月 日

令和　5　　年　　月　　 日

公益財団法人マンション管理センター　理事長　殿

氏名

備考

４　記載事項の修正については、修正箇所を二重線で消して、各項目の下段に正しい内容を記載すること。

２　※印欄には、記入しないこと。
１　　のある欄は該当する　の中に　印を付けること。

有　　　　　　　無

札幌市 名古屋市

大阪市 広島市

仙台市 東京都

福岡市 那覇市

大正 昭和 平成 男 女

３　ゆうちょ銀行・郵便局の振替払込又は銀行の振込により受験手数料を払い込み、払込受付証明書又はATMの利用明細票を貼ること。

払
込
受
付
証
明
書（
お
客
さ
ま
用
）

又
は

細
明
用
利
の
M
T
A

票（

）
本
原

受験手数料払込受付証明書等貼付欄

受験手数料　9,400円

　私は、マンション管理士試験を受けたいので、マンション
の管理の適正化の推進に関する法律施行規則第６条の規定に
より申し込みます。

令和５年度マン



※整理番号

※受験番号

フリガナ

氏　　名

生年月日
年 月 日（ 歳） ※

出席
確認

縦４．５×横３．５㎝

顔写真

切り取らないでください。

１．　大正　　２．　昭和　　３．　平成

１．　出席

２．　欠席

。
い
さ
だ
く
で
い
な
ら
取
り
切

受　験　整　理　票
令和５年度 マンション管理士試験

第

第 号

号

（名）（姓）
フリガナ

通 称 名

配慮の希望の有無 １．　有　　　２．　無

管理業務主任者試験の合格証書の「合格番号」

有りの場合、障がいの現状と希望する配慮の内容の記入欄

写真の裏に
氏名・希望
試験地を明
記すること。
申込日前6ヵ
月以内に撮
影した写真
に限ります。

外国人で通称名
のある方は記入

試験の一部免除
の の方対象 は、
いずれか一方に
記入

身体に障がいが
ある方等、受験
上の配慮の希望

マンションの管理の適正化の推進に関する法律附則第５条の
規定に基づく講習(移行講習）の「修了番号」
（移行講習は、平成14年４月で終了）

6．サービス業　　７．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

経験の有無

職　業　等

以下は任意記入項目です。

業　　　種

１．会社員　　２．自営業　　３．公務員・団体職員　　４．学生　　５．無職　　 6．その他　

　※印欄には、記入しないこと。

１．マンション管理業　　２．１以外の不動産業　   3．建設業　   4．製造業　   5．金融・保険業

1．マンション管理業務の経験（　1.有　 2.無   ）    ２．管理組合役員の経験  （   1 . 有　  2. 無　）

備考　　 1
2
　記入するときは、黒又は青のボールペンを使用すること。 訂正は二重線で消して直してください（訂正印不要）

（複数回答可）

本試験情報の
入手先

1. 新聞記事等　　2. 当センターからのお知らせ等 （チラシ・ポスター・ホームページ等）

3. インターネット情報（2を除く）　 4. 国・地方公共団体　　5. 書店・資格雑誌　　6. 受験専門学校等

7. 管理組合　　8. マンション管理会社　　9. その他（　　　　　　　　　　　　　　）

他に有する
国家資格

（複数回答可）

1．管理業務主任者　　2. 宅地建物取引士 3. 建築士（　①一級　②二級　③木造　）

4．弁護士　　5. 司法書士　　6. 行政書士　　7. 公認会計士　　8. 税理士　　9. 不動産鑑定士

10. 建築施工管理技士　　11. その他の国家資格（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

名　　称勤
務
先 電話番号 内 線

部署名

自宅電話番号

携帯電話番号

日中の連絡先


