
 別紙様式

令和７年（2025年）度　 北海道立近代美術館インターンシップ選考申込書 

フ リ ガ ナ  
 

氏　　　名   （写　　　真） 
 

生 年 月 日 　　　　　　年　　　　月　　　　日　生　　（満　　　歳） ３ヶ月以内に撮影した写

真（上半身・正面・無帽）

  〒
現  住    所

電話（　　　　　―　　　　　　　―　　　　　　　　　）

ﾒｰﾙｱ ﾄﾞ ﾚｽ 

 〒 傷害保険加入有無 
   緊急連絡先

電話（　　　　　―　　　　　　　―　　　　　　　　　） 加入済 ・ 未加入

　＊電話は確実に連絡が取れる番号（携帯・固定）を記載してください。 

 現在の所属先（大学・学部学科・学年、大学院・専攻、勤務先・部署　等）
 

高等学校卒業後の学歴及び職歴

　　年 　月 
～

 　　年 　月 

～

～

～ 

～

～

特技・資格等（研修時に活用できるもの）

希望する研修内容（Ａ・Ｂ・Ｃのいずれかを○で囲ってください。） 

 
 　Ａ　展 示 活 動（展示の準備、運営等の補助）

 
　Ｂ   教 育 普 及 活 動（ラーニング・プログラムの準備、運営等の補助）
 
　Ｃ  資料・情報関連活動（作品や各種資料等の調査・整理、情報発信業務の補助）

 希望する研修期間・時間・曜日など
 ・令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

 ・上記期間の研修曜日（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
・研修日の研修時間　（　　   ：　　　 ～　　　 ：　 　　　)  総研修時間　　　　　時間

 
 　　以上の記載事項は全て事実と相違ありません。

　　　　　　令和　　年（　　　　  年）　　月　　日

                                   　　     氏名（自筆署名）　　　　　　　　　　　　　　　　 
 

 ＊レポート（テーマ：研修中に経験したい具体的な業務とその志望理由）を添付してください。 
   （Ａ４判横書、１２００字程度、用紙自由・添付用紙使用可） 


