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インターンシップ届
Notification of Internship
九州大学大学院総合理工学府長　殿
To The Dean of Interdisciplinary Graduate School of Engineering Sciences
Kyushu University
	専攻
	（Department）
	　

	学籍番号
	(Student ID No.)
	　

	氏　名
	（Name)
	　

	携帯番号
	（Mobile）　
	　　　　　　　　　　ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ 　( Email)


※該当するものに☑　Check the applicable
	種別(Category)
	□正課(Regular Curricular) □学校行事(School Event) □課外活動(Extracurricular activities)

	実施日時　(Term)
実働日数
	　　　　／　　　　／　　　　　～　　   　 ／　　　　／　　　
　　　　　　日（Actual working days during the above period）

	研修の有無(Training)
	□無(No -Training)    □事前研修(Pre-Training)　   □事後研修(Post-Training)

	受入機関 / 企業等名
(Company/Organization)
	　

	所在地（Address）
	■県名（Prefecture）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	※海外の場合
*In case of overseas

ビザ(Type of visa)
	■国名（Country）　　　　　　　　　　　　　
□学生(Student)　　□観光(Tourist) 　□無(None)　 □他(Other　　　　　　　　　　　)

	研修内容（テーマ）
(Purpose / Theme)
	　

	
	　

	受入期間からの各種手当て(Allowance)
	□無(None)　　□日当(Daily)　 □食費(Meal)　　□交通費 (Transportation fee）
□その他（Other 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	必要書類【要添付】
	■受入機関からの承諾書（期間と内容がわかるもの）Email可

	Required document

*Need to be attached
	Acceptance letter or email from the company/organization which states the term and the content of this internship.

	加入している保険名
Insurance Info.
	□　学生教育研究災害傷害保険（学研災）―　加入日　　　年　　月　　日
Personal Accident Insurance for Students Pursuing Education and Research (PAS/Gakken-sai)

	
	□　学生災付帯賠償責任保険（学研賠）Liability Insurance coupled with PAS
□　その他（Other　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)


	■指導教員確認欄(Academic Advisor's approval)
	
	

	指導教員
(Academic advisor)
	　
	印

	専攻主任
(Chief of Department)
	　
	印


Date:　　　　／　　　　／








