
様式 3 

承 諾 書 

 
 
九州大学／大学院 
○○学部長／○○学府長   殿 
 
 
 
 平成○○年○○月○○日付けで申込みのありました下記のインターンシップにつきまし

て、受入れを承諾いたします。 
 
 

記 
 

研修生：九州大学／大学院 ○○学部○○科／○○学府○○専攻 ○○ ○○ 
研修期間：平成○○年○○月○○日 ～ 平成○○年○○月○○日（実働○○日） 

以上 
 
 
 
 

平成○○年○○月○○日 
 
 
   ○○○○株式会社           
 
 
   ○○○○長 ○○○○      印  
 


