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	様式５
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就    任    承    諾    書  

    私は、（   養   成   機   関   名   ）が実施する介護員養成研修において、下記科目の講 師を務めることを承諾します。          平成    年    月    日                                       講師氏名（自署）               印    

担当科目 、 項目番号 及び 科目 、 項目名  

             

講師の氏名、資格、経歴等  

氏   名     生年月日     年     月     日  

住   所    （〒     －     ）                                    連絡先電話番号（      ）    －  

現   職                        （平成    年    月から）  

資   格      （平成    年    月取得）        （平成    年    月取得）        （平成    年    月取得）  

直接援 助実務   経    験  期      間  勤    務    先  職     種  

年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年     月～   年   月（   年）                    

  注 １   講師要件に該当する資格証の写し を添付すること。     注２   教員であることによって当該科目の講師とする場合は、担当科目名を裏面に記すこと。     注３   介護福祉士が８．障害の理解を担当する場合は、障害者福祉サービスでの直接援助実務経験が 2 年以上必要であるため、直接援助実務経験 の職種 欄にその旨を記すこと。（障害者援助業務含む等。）  
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就    任    承    諾    書  

    私は、（   養   成   機   関   名   ）が実施する介護員養成研修において、下記科目の講 師を務めることを承諾します。          平成    年    月    日                                       講師氏名（自署）               印    

担当科目 、 項目番号 及び 科目 、 項目名  

             

講師の氏名、資格、経歴等  

氏   名     生年月日     年     月     日  

住   所    （〒     －     ）                                    連絡先電話番号（      ）    －  

現   職                        （平成    年    月から）  

資   格      （平成    年    月取得）        （平成    年    月取得）        （平成    年    月取得）  

直接援 助実務   経    験  期      間  勤    務    先  職     種  

年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年    月～   年   月（   年）   年     月～   年   月（   年）                    

  注 １   講師要件に該当する資格証の写し を添付すること。     注２   教員であることによって当該科目の講師とする場合は、担当科目名を裏面に記すこと。    
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