





学　外　実　習　旅　行　届
	
学　級
担任印
	




令和   年 　　月 　　日
函館工業高等専門学校長　殿

下記のとおり学外実習の旅行届を提出いたします。

　　第４学年　　　　　　工学科　　　　 コース　　　番　学生氏名　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　
　　　　
　　　　　　　　（学生）電話【携帯可】　　　　－　　　　－　　　　　　　
　　　　　
	実習先住所
	〒


	実習先企業名
・大学名
	
	(電話)
　　　－　　　－

	実習期間
（◯日間）
	月　　日から　　
月　 日まで（　日間）
	実習開始
日　時
	　　月　　　日　　
時　　　分頃から

	宿泊先の
住所と場所
(※自宅から通う場合は自宅住所)
	（住所）


（宿泊先名）


（電話）　　　　－　　　  －　　

	日



程
	月日
	時　刻
	出発地
	到着地
	滞在地
	宿泊数
	備　考

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


※1．保護者に，必ず旅行内容を連絡し承諾を得ること。
2．実習前後の私事旅行も上記日程欄に記入すること。
3．旅行中，日程の変更や旅行中に事故のあった場合には，至急父母又は学級担任
若しくはキャリアセンター宛（0138-59-6305）に連絡すること。
　4．旅行を伴わない場合（函館市内等やオンラインの場合）も提出してください。
[bookmark: _GoBack]　　 なお、オンラインの場合は、備考欄に「オンライン」と記入すること。

 (
※
旅行届は，傷害保険等の
加入に必要な
書類です。
) (
記入例
)学　外　実　習　旅　行　届
	
学　級
担任印
	印




令和 ３ 年 7月 9日
函館工業高等専門学校長　殿

下記のとおり学外実習の旅行届を提出いたします。

　　第４学年　生産システム　工学科　機械 コース　＊＊　番　学生氏名　◯◯　◯◯　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者氏名　　◯◯　◯◯　　　　　　　　
　　　　
　　　　　　　　（学生）電話【携帯可】＊＊＊ － ＊＊＊＊ － ＊＊＊＊　　　　　　
 (
宿泊先・電話が
不明な場合は
，
「
未定
」と
してくだ
さい。
)　　　　　
	実習先住所
	〒 ＊＊＊－＊＊＊＊ 
　✕✕市　△△△△　＊＊＊＊ビル

	実習先企業名
・大学名
	　株式会社＊＊＊＊　◯◯◯◯工場
	(電話)
＊＊＊＊－＊＊－＊＊＊＊

	実習期間
（◯日間）
	8月　２日から
8月 6日まで（5日間）
	実習開始
日　時
	　8月 2日 
13時 00分頃から

	宿泊先の
住所と場所
(※自宅から通う場合は自宅住所)
	（住所）
 (
開始
時間が
不明な場合は
，
「
未定
」と
してくだ
さい。
)　　◯◯県　✕✕市　△△-△△　
（宿泊先名）
ホテル＊＊＊　
（電話）＊＊＊　-　＊＊　-　＊＊＊＊　

	日



程
	月日
	出発
時刻
	出発地
	到着地
	滞在地
	宿泊数
	備　考

	
	8／１
	8：30
	函館
	札幌
	札幌
	5
	

	
	8／6
	15：00
	札幌
	函館
	
	
	

	
	
	
	
	 (
オンラインの場合は、出発時刻、出発地、到着地、宿泊数は
「空白」
で構いませんが
、備考欄に「オンライン」
と記入ください。
)
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


※1．保護者に，必ず旅行内容を連絡し承諾を得ること。
2．実習前後の私事旅行も上記日程欄に記入すること。
3．旅行中，日程の変更や旅行中に事故のあった場合には，至急父母又は学級担任
もしくはキャリアセンター宛（0138-59-6305）に連絡すること。
　4．旅行を伴わない場合（函館市内等やオンラインの場合）も提出してください。
　　 なお、オンラインの場合は、備考欄に「オンライン」と記入すること。
