
令和 年度 教育実習生希望届

連絡日：令和 年 月 日

氏名 卒業年度 卒業時担任

在 籍 大 学 学 部 学 科 （コース） 学 年

実 習 希 望 教 科 科 目 指 導 予 定 者

先生

実 習 希 望 期 間 週 間

令和 年 月 日（ ） ～ 令和 年 月 日（ ）

本人への 住 電話

連絡方法 所 番号

実家への 住 電話

連絡方法 所 番号

大学への 住 電話

連絡方法 所 番号

大学担当教官名

事前指導予定日 令和 年 月 日（ ）９：００

学校訪問予定日 令和 年 月 日（ ） 時頃

そ 実習中の注意：①服装は華美にならないようにする。（大学の制服でも良い）

②ピアスやマニキュアを禁じます。（頭髪の色も注意してください）

の ③上履きを準備する。（スリッパは不可）

他

三沢高等学校（ 0176 - 53 -2168 )


