
年 月 日

年度の貴校における教育実習を希望いたします。

性別 生
年
月
日

西暦

年 月 日生

立

大学 学部

（科目： ）

１種 専修 （教科： ） ２種

２種 １種 専修 （教科： ） ２種

〒 - TEL

@

〒 - TEL

● 教育実習は５月下旬開始の予定です。後期には実施いたしません。

● 内諾は６月の中旬～下旬（予定）に本人あてに電話にて連絡します。

大学からの「依頼書」「内諾書」はその連絡の後に、本人が本校に持参または郵送してください。

●

● 以下の欄には記入しないこと。

【高等学校記入欄】

月 日

月 日 月 日 月 日 月 日

月 日

月 日

週間

   小学校：

受付Ｎｏ．

可

否

教頭承認

専修

専修

教　　育　　実　　習　　願

先生
３年次のクラス・担任

高等学校 平成 ・ 令和

在学する大学(院)
学部・学科

専攻・専修等

学科
専攻
専修

和歌山県立新宮高等学校長殿

本校卒業生のみ

ふりがな

氏　　名

出身高等学校
卒業年

組

年３月卒業

高校３年次のクラス ３年次の担任

可

否

電子メールアドレス

帰省先

大学への内諾書送付

大学への正式承諾

教科承認

連
絡
先

現住所

可

否

教員の配置等により、実習をお断りする場合もあります。また内諾後も、新年度の人事異動によりお断りする場
合もありますのでご容赦下さい。諸事情により、実習を辞退する場合には、必ず連絡をして下さい。

※常に連絡がとれる電話番号を記入すること。

受　　付

本人への内諾連絡

教務承認

希望する実習期間教科：
希望実習教科（科目）
地理歴史・理科・芸術は

希望科目も記入

※「学部」「学科等」の欄は、各自の所属名称に応じて適宜書き替えてください。

高等学校：

   中学校：

在学する院・学部を
卒業した時に

取得する予定の
免許状

１種

１種

※該当する免許状の種類に○をつける。↓↓※該当する免許状の種類に○をつけ、教科を記入する。

特別支援：


