
様式 1 

インターンシップ等届出書 
 

令和  年  月  日 
 

○○学部長／○○学府長  殿 
 

【学生】学科／専攻               
学年・学籍番号             
氏名                  

                             携帯電話               

   
 

【指導教員】職名・氏名             
                     

 

種 別 
１．「正課中」 科目名・単位数（          ・   単位） 
２．「学校行事」 
３．「課外活動」 

実施期間 

 
令和○○年○○月○○日 ～ 令和○○年○○月○○日（実働○○日） 
（ 形態  □対面  □オンライン □ハイブリット（対面とオンライン両方）） 
（ 事前研修 □有 □無  ・  事後研修 □有 □無 ） 

受入機関 

企業名： 
部署名： 
所在地： 
※海外の場合 ビザの種類：□観光 □学生 □なし □その他（     ） 

研修内容 
（テーマ） 

 
 
 

キャリア形成 
支援活動の類型 
※各タイプの説

明は、裏面参照 

□タイプ１（オープン・カンパニー） 

□タイプ２（キャリア教育）→ 就業体験 □あり  □なし 

□タイプ３（汎用的能力・専門活用型インターンシップ） 
□タイプ４（高度専門型インターンシップ） 

受入機関からの 
手当等の支給 

□無   □実費（食費等）・交通費（宿泊費含む）  □賃金・報酬    
□両方（実費・交通費・賃金・報酬） 
□その他（                                ） 

加入している 
保険名 

□学生教育研究災害傷害保険（加入年月日：  年  月  日） 
□学研災付帯賠償責任保険（加入年月日：  年  月  日） 

□大学生協 生命共済 

□大学生協 学生賠償責任保険 

□その他（                      ） 

※事務記入欄 協定等締結： 有 ・ 無 

◆アンケート：申込方法について◆ 
  □直接企業へ □ナビサイトから □大学を通じて □指導教員を通じて □その他（        ） 



１．インターンシップ等に参加する学生は、必ず学生教育研究災害傷害保険及び学研災付帯

賠償責任保険等の保険に加入しなければなりません。 
２．インターンシップ等届出書を学部長または学府長へ提出し受理された場合、そのインタ

ーンシップ等は学生教育研究災害傷害保険及び学研災付帯賠償責任保険の対象として承

認されたものとします。 
 ３．届出書は、所属の学生係へ提出してください。 

キャリア形成支援活動の類型について 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（R7.6 改正） 
 

タイプ１ タイプ２

類型 オープン・カンパニー キャリア教育

ISに該当するか × ×

対象 全学部・全学府　学年指定なし 全学部・全学府　学年指定なし

取組みの性質 個社・業界の情報提供・PR 教育

就業体験 なし 任意

給与 ー ー

想定される主なプ
ログラム

企業・就職情報会社や大学キャリアセン
ターが主催するイベント・説明会

企業が社会的責任として実施する、あるいは、
大学が主導する授業・産学協働プログラム

時期・期間 半日から一日程度
通年（授業・プログラムによって異なる）ただ
し、企業主催の場合は、時間帯やオンラインの
活用等、学業両立に配慮

その他 正課、正課外問わず

タイプ３

類型 汎用的能力・専門活用型IS

ISに該当するか 〇

対象 学部３・４年生、修士１・２年生 博士課程１～３年生 修士１・２年生

取組みの性質
①就業体験
②自らの能力の見極め
③評価材料の取得

就業体験 必須

給与 無給が基本

想定される主な
プログラム

企業単独、大学が企業あるいは地
域コンソーシアムと連携して
実施する、適正・汎用的能力ない
しは専門性を重視したプログラム

文部科学省プロジェクト
「ジョブ型研究インター
ンシップ」

「高度な専門性を重視し
た修士課程学生向けイン
ターンシップ」

時期・期間
正課：通年
正課外：長期休暇中
※博士課程は、正課外も通年

通年
２か月以上

長期休暇中
2週間以上

その他
長期休暇：夏休み、冬休み、入試
休み、春休み

長期休暇：夏休み、冬休
み、入試休み、春休み

タイプ４

高度専門型IS

〇

①就業体験
②実施力の向上
③評価材料の取得

必須

有給が基本


