
徳 島 県 収 入 証 紙

免許番号 ※

職業訓練指導員免許証申請書
職業訓練指導員の免許を受けたいので、関係書類を添えて申請します。

１ 申請免許職種名 科

２ 職業能力開発促進法第28条第3項各号の該当状況（該当するもの○で囲むこと。）

一 指導員養成課程のの指導員養成訓練を修了した者

二 職業訓練指導員試験に合格した者

三 その他（ ）

３ 精神の機能の障害により職業訓練指導員の業務を適正に

行うに当たって必要な認知、判断及び意思疎通を適切に

行うことができない者に該当 する ・ しない

４ 禁錮以上の刑に処せられたことの有無 有 ・ 無

５ 職業訓練指導員免許の取消しを受けたことの有無 有 ・ 無

（有の場合） 取消し都道府県知事名 都・道・府・県知事

取消し年月日 昭和・平成・令和 年 月 日

取消し理由

申請日 令和 年 月 日

〒
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(ふりが な )

氏 名
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学　 歴 (最終学歴から記入してください。）

年 月

（

学　　　　　　校　　　　　　名 学　　　部　　・　　学　　　科 在　 　学　 　期　 　間

～ 年 月

年 か月）

訓練歴 (関連職業訓練歴を記入してください。）

訓　　　練　　　施　　　設　　　名 訓　　　練　　　科　　　名 訓　　　練　　　期　　　間 修了・中退
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職　 歴 (新しいものから記入してください。）
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受験申請に関する免許・資格

取　　　得　　　年　　　月　　　日 免　許　 ・　 資　格　の　名　称 免許・資格の番号

年 月 日

年 月 日

上記のとおり相違ありません。

申 請 者 氏 名

年 月 日


