
（様式第２号）                          【記載例】 

令和〇年〇月〇日 

 

 愛知県知事  殿 

 

所在地  名古屋市中区丸の内１－１－１ 

 

研修実施機関名 公益社団法人 〇〇協会 

  

代表者 職・氏名 理事長 〇〇 〇〇 

 

 

保育士等キャリアアップ研修指定申請書 

 

  

「保育士等キャリアアップ研修の実施について」（平成 29 年４月１日付厚生労

働省雇用均等・児童家庭局保育課長通知）に基づく保育士等キャリアアップ研修に

ついて、指定を受けたいので、関係書類を添えて、下記のとおり申請します。 

 

研修種別 乳児保育 

研修時間数 １５時間 

研修修了の評価方法 

 研修の受講後にレポートを提出させ、各受講者の研修

内容に関する知識及び技能の習得とそれを実践する際

の基本的な考え方や心得の認識を確認する。 

 

（添付書類） 

裏面のとおり 

 

 

 

 

 

 

（注） 複数の種別の研修をまとめて申請する場合、「別紙のとおり」と記載し、書類を添付する

ことができる。 

 



裏面 

 

（添付書類） 

 ア 事業計画 

イ 研修カリキュラム 

ウ 講師履歴及び就任承諾書 

 ※ 以下、エ～サについては、申請者が市町村及び指定保育士養成施設の場合は不

要とする。その他の申請者についても提出は初回申請時のみとする（ただし、必

要に応じて提出を求める場合がある。）。 

 エ 研修実施機関概要 

オ 組織図 

カ 役員名簿 

キ 事業者規約（定款、寄付行為、個人情報保護規則等） 

ク 法人の登記事項証明書（履歴事項全部証明書） 

ケ 申請時の予算書 

コ 直近の決算書 

サ 所要経費見積書（年度事業計画分） 

シ その他知事が必要と認める書類等 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



【記載例】

研修実施機関 公益社団法人　〇〇協会

研修種別 乳児保育

１　研修日程等

２　研修事業の実施体制

３　収支予算について

費目 予算額（円） 積算内訳

研修受講料 270,000 3,000円×90名

協会一般財源 30,000

合計 300,000

講師謝金 175,000 70,000円×2.5日

講師交通費 15,000 5,000×3日

会場費 90,000 30,000円×3日

その他雑費 20,000 郵送料、資料代、電話代等

合計 300,000

※複数の種別の研修がある場合は、研修種別ごとに作成すること。

※３については、「別紙のとおり」と記載し、書類を添付することができる。

（電　話）052-961-2111
（ＦＡＸ）052-971-5890
（メールアドレス）×××＠××××

　ホームページのＵＲＬ https://×××…

収
入
の
部

支
出
の
部

事業実績報告の提出予定日 令和3年7月30日（金）

研修会場 〇〇〇ホール会議室（□□市××町1-1-1）

研修責任者の所属・氏名
（所　属）公益社団法人　〇〇協会
（氏　名）総務課長　〇〇　〇〇

事務担当者の所属・氏名
（所　属）公益社団法人　〇〇協会
（氏　名）総務課研修係　△△　△△

　連絡先

事　業　計　画

受付開始予定日 令和3年4月19日（月）

研修実施予定日 令和3年6月6日（日）～6月20日（日）

修了証の発行予定日 令和3年7月15日（木）



【記載例】

項番

1

2

3

4

5

※１研修ごとに作成すること。
※研修種別は、乳児保育、幼児教育、障害児保育、食育・アレルギー対応、保健衛生・安全対策、保護者支援・子育て支援、マネジメント、保育実践から該当するものを記載すること。
※研修時間は、休憩時間を含まない実質の時間を記載すること。
※研修項目は、保育士等キャリアアップ研修の実施について（平成29年4月1日付け雇児保発0401第1号）別紙「保育士等キャリアアップ研修ガイドライン」の別添１「分野別リーダー研修の内容」
　の「内容」欄の各項目からあてはまるものを記載すること。
※研修形態は、講義、演習、グループ討議等の別を記載すること。

同上

令和3年6月20日（日）

9：00～12:20

乳児保育の指導計画、記
録及び評価

・全体的な計画に基づく指導計
　画の作成
・観察を通しての記録及び評価
・評価の理解及び取組

〇〇〇大学〇〇〇学科
准教授　〇〇　〇〇

180
講義
演習

グループ討議
同上

令和3年6月13日（日）

13:20～17:00

乳児の発達に応じた保育
内容

・保育所保育指針について
・乳児の発達と保育内容
・１歳以上３歳未満児の発達と
　保育内容

同上 180 講義

同上

令和3年6月13日（日）

9:00～12:20
乳児への適切な関わり

・乳児保育における配慮事項
・乳児保育における保育者の関
　わり
・乳児保育における生活習慣の
　援助や関わり

〇〇〇大学〇〇〇学科
専任講師　〇〇　〇〇〇

180
講義

グループ討議
同上

令和3年6月6日（日）

13:20～17:00
乳児保育の環境

・乳児保育における安全な環境
・乳児保育における個々の発達
　を促す生活と遊びの環境
・他職種との協働

同上 180
講義
演習

研修会場
（名称・所在）

令和3年6月6日（日）

9:00～12:20
乳児保育の意義

・乳児保育の役割と機能
・乳児保育の現状と課題

〇〇〇大学〇〇〇学科
教授　〇〇　〇〇

180 講義
〇〇〇ホール会議室
□□市××町１-１-１

研修実施予定日時 研修項目 具体的な研修内容 研修講師
（所属・職・氏名）

研修
時間
（分）

研修形態
（講義・演習・
グループ討議

等）

研修期間 令和3年6月6日（日）～令和3年6月20日（日） 研修定員 90名 研修時間 15時間

研修カリキュラム
研修実施機関名： 公益社団法人　〇〇協会

研修名 乳児保育リーダー研修（愛知県会場） 研修種別 乳児保育



【記載例】

 氏          名  性  別   男 ・ 女

 生  年  月  日

現   所    属  専任  ･  兼任

 職   及  び

在  業 務 内 容

年 月 ～ 年 月

H10 4 H16

H16 4 H20

H20 4 H28

H28 4 現在

H29 R1

※ 講師基準は、講師が指定保育士養成施設の教員であれば「教員」、それ以外は「その他」を記載してくだい。

※ 担当科目が担当科目欄内に収まらない場合は、別紙として添付してください。

※ 担当科目に関係のある経歴及び保育に関する研修の実績欄には、直近の経歴等を上から順に記載してください。

また、該当する講師基準の根拠となるものを中心に記載してください。

※ 保育に関する研修の実績がわかる書類が必要な場合（講師基準で研修実績を要件としている者）は、実績の

わかる書類を添付してください（氏名が載っている過去の研修の募集案内等）。

※ 上記項目を網羅した任意様式に代えることも可能です。

　　　　年　　月　　日

　　　　年　　月　　日

資
格
・
免
許

      名              称
    取    得    機    関
　 （免許証等の発行機関）

 取 得 年 月 日

保育士資格 愛知県－〇〇〇〇〇〇 　　　平成〇年〇月〇日

愛知県保育士等キャリアアップ研
修　講師

乳児保育

〇〇大学
〇〇学部○○学科
准教授（〇〇学）

3

同上
〇〇学部○○学科
教授（〇〇学）

担
当
科
目
に
関
係
の
あ
る
経
歴

及
び
保
育
に
関
す
る
研
修
の
実
績

名              称
・教育内容（学部、学科、専攻）又は

業務内容（職、内容）
・研修講師になった研修の名称

期　間
研修開催日時

〇〇市立〇〇保育園 園長 3

△△△短期大学
△△学部××学科
講師（〇〇学）

3

ふ　り　が　な 〇〇　〇〇

〇〇　〇〇

    昭和〇〇年〇月〇日      （   〇〇歳）

〇〇大学

〇〇〇学科　教授
在職期間：平成〇年〇月～

講   　 師  　  履    　歴

  　　令和３年４月１日現在

担　当　科　目
(研修種別・項目名等)

乳児保育
講師
基準

教員



【記載例】 

 

就  任  承  諾  書 

 

 

公益社団法人 〇〇協会 理事長 〇〇 〇〇 殿 

 

 

私は、公益社団法人 〇〇協会 が実施する保育士等キャリアアップ研修の講師に就任

することを承諾いたします。 

 

 

 １ 担当研修名  乳児保育 

２ 就 任 期 日  自 令和３年  ６月  ６日 

          至 令和３年  ７月 １５日 

 

                     令和３年  〇月 〇日 

    

                                  所   属  〇〇大学 

                                  氏    名  教授 ○○ 〇〇 



【記載例】

法人種別 名 称

  沿 　       　　革

  事業内容及び研修実績等

※書ききれないときは、別紙で作成してください。

  設  立  年  月  日
　設　　立　昭和〇年〇月〇日
　公益認定　平成〇年〇月〇日

１　事業内容
　　添付の定款に記載のとおりです。

２　研修実績
　（１）保育士等キャリアアップ研修
　　　　〇〇県において、保育士等キャリアアップ研修の指定申請を受けております。
　　　　・平成〇年　乳児保育、幼児教育分野　〇〇名修了
　　　　・令和〇年　乳児保育他３分野　〇〇名修了
　
　　　　詳細は添付資料のとおりです。

　（２）〇〇〇研修
　　　　平成〇年から毎年、〇〇〇研修を開催しています。
　　　　・平成〇年　〇〇〇研修　内容：
　　　　・平成〇年　〇〇〇研修　内容：

　　　　詳細は添付資料のとおりです。

研 修 実 施 機 関 概 要

〇 年　　〇月　　〇日現在

公益社団法人 公益社団法人　〇〇協会

  代 表 者 職 氏 名 理事長　〇〇　〇〇


