第２号様式（第３条関係）
講 師 等 選 定 調 書（内 訳 表）
１　基本情報
	氏　　名
	

	生年月日
	Ｔ・Ｍ・Ｓ・Ｈ　　　　年　　　月　　　日生（　　　　歳）

	勤務先
	法人名
	

	
	事業所名
	

	
	(出向元)
	

	現在の職名
	　　　　　
	サービス管理責任者従事年数
	　　　　　　　年

	勤務年数
	年
	強度行動障害従事年数
	　　　　　　　年

	２　担当科目

	科

目

名
	1 

	３　相談支援従事者研修及びサービス管理責任者研修等の修了状況

	相談支援従事者研修
	サービス管理責任者研修等　　　　（年度）

	研　修　名
	年　度
	研　修　名
	介 護
	身 体
	知・精
	就 労
	児 童

	初任者研修
	
	県研修
　
	
	
	
	
	

	現任研修
	
	
	
	
	
	
	

	国指導者養成研修
	
	国指導者養成研修
	
	
	
	
	

	　　強度行動障害支援者養成研修等　　　（年度）

	国基礎研修
	
	県基礎研修
	

	国実践研修
	
	県実践研修
	

	
	
	行動援護従業者養成研修
	

	
	
	その他（　　　　　　　　　　　　　）
	

	４　過去の講師経験及びその他講師決定にあたって参考となる事項

	研　修　名
	年　度
	科　目　名
	参考事項（専攻学歴・職歴・資格）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



