様式第４号その１（第２条関係）
実務経験者の確保状況及び事業の実施体制
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者名　　　　　　　　　　　　　　　　　

	認定申請に係る体験の機会の場で行う事業に３年以上従事した経験を有する者

又は

これと同等以上の知識及び技能を有する者
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名)
	

	
	従事経験年数
	当該事業に　　　　　　　　年　　　　　　　月従事

	
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名)
	

	
	従事経験年数
	当該事業に　　　　　　　　年　　　　　　　月従事

	
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名)
	

	
	従事経験年数
	当該事業に　　　　　　　　年　　　　　　　月従事

	
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名)
	

	
	従事経験年数
	当該事業に　　　　　　　　年　　　　　　　月従事

	
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名)
	

	
	従事経験年数
	当該事業に　　　　　　　　年　　　　　　　月従事

	当該事業の実施体制



※１　実務経験者等の氏名欄が足りない場合は、適宜欄を追加してください。

※２　実務経験者等のそれぞれについて、「実務経験者等経歴書」（様式第４号その２）を添付してください。
※３　当該事業の実施体制は、申請に係る体験の機会の場の管理・運営体制や、提供する事業における役割分担等が分かる内容としてください。
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