
研修修了に係る届出書


	ふりがな
	　

	名前
	
	

	生年月日
	昭和・平成　　　年　　月　　日



[bookmark: _GoBack]相談支援従事者初任者研修又は最新より前の相談支援従事者現任研修の修了年度を記載してください。
	研修名称
いずれかに○
	
	相談支援従事者初任者研修
	
	相談支援従事者現任研修

	受講年度
	平成　　　　　年度
※あいまいな場合は幅をもって記載してください。

	研修受講時の名前
	

	
	※現在の名前と異なる場合のみ記入



【留意事項】
1 この様式は，最新の現任研修修了後に３年間の実務経験がない者であり，かつ相談支援従事者初任者研修，又は，最新より前の相談支援従事者現任研修の修了証明書のいずれも所持していない者のみ提出が必要な書類です。
2 記載された内容に基づき，修了者名簿に記載があることを確認いたしますので，正確に記載してください。
3 広島県以外で受講された場合には確認ができません。広島県以外で受講された方で修了証書を所持していない方は，研修事務局（082-275-5445）までお問い合わせください。
