《別記様式2》
令和　　年　　月　　日

公益財団法人 日本高等教育評価機構
理事長 　安井　利一　 様

（機関名）

（機関長役職名）

（機関長名）	職印


令和9年度研修員について、下記職員を派遣します。

記
１．研修員
所属機関　
部署・役職　
氏　　　名　

２．研修期間　　１年（令和9(2027)年4月～令和10(2028)年3月）

３．添付書類　　履歴書

以上

                          　担当者欄
所属・役職　
氏　　　名　
電　　　話　
メ　ー　ル　
