地域研修協力員申請書

申請日　　　年　　月　　日

日本ボバース研究会
会長　小室　幸芳　様

地域研修協力員候補者氏名：　　　　　　　　　　

勤務施設名： 

指導責任インストラクター：

講習会のアシスタント履歴：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　研修会名（会場等）　　　　　　　　　　（指導講師を記載）
　第1回　　年　月　日　；　　　　　　　　　　　　合格・継続　  (             )　
　第2回　　年　月　日　；　　　        　　                  合格・継続    (             )
　第3回　　年　月　日　；　　　            　　              合格・継続    (             )
　第４回　　年　月　日　；　　　                　　          合格・継続    (             )
　第５回　　年　月　日　；　　　                    　　      合格・継続    (             )
　

今後の活動地域；

ブロック長署名；

申請者署名；　　　　　　　　　　　　　　　　


※ 各講習会のアシスタント評価表、およびインストラクターの推薦状を添付してください。
