令和８年度八千代市立郷土博物館　博物館実習生受入要項

１　趣　　旨　博物館の専門職員である学芸員の資格取得をめざし，博物館法施行規則
第1条に定める「博物館実習」の単位を当館で実習によって修得しようと
[bookmark: _GoBack]する学生（以下「実習生」といいます。）を受け入れるものとします。
２　実施期間　令和８年７月28日（火）～８月７日（金）の８日間（変更は後日通知）
３　受入人数　定員５名（定員超過の場合、書類による選考を行います）
４　対 象 者　次の（1）～（3）の条件を満たす者または（4）による者を対象とします。
　　　　　　　 (1)博物館学芸員の取得に必要な他の科目を修得済み，または履修中であ
　　　　　　　　り，大学が適当と認めた者　　　　
　　　　　　　 (2)市内在住か実習に際して通うのに支障のない地域に居住しているか，あるいは市内大学に在籍し，すべての実習に参加できる者
　　　　　　 　(3)歴史・民俗・経済・美術・自然等に関連する学部を専攻する者
　　　　　　　 (4)八千代市立郷土博物館長が特に認めた者
５　申込方法　実習を希望する者は八千代市立郷土博物館において配布する所定の書類に
　　　　　　　記入の上，郵送もしくは持参してください。
（1） 書類配布期間　令和８年１月６日(火)～令和８年２月１日（日）
（2） 申込期間　　　令和８年１月６日～令和８年２月１日（必着）
（3） 提出書類　　　ア．博物館実習申込書
　　　　　　　　　　　　　　　　　イ．身上書
　　　　　　　　　　　　　　　　　ウ．博物館実習希望理由書
　　　　　　　　　　　　　　　　　エ．返信用長３型封筒（110円切手添付）
　　　　　　　（4）提出先　　　　八千代市立郷土博物館　博物館実習担当
　　　　　　　　　　　　　　　　〒２７６－００２８　八千代市村上１１７０－２
６　決定通知　提出書類の内容に基づき選考を行い，実習生を決定し，２月末日までに本人宛に受入決定通知を送付します。
７　そ の 他　（1）受入決定通知のあった実習生は，令和８年４月１日以降，速やかに大学を通じて依頼文書及び誓約書を提出してください。誓約書の様式は受入決定時に本人に郵送します。
　　　　　　　　大学からの依頼文書及び誓約書の提出後，正式に実習受入の回答を大学に送付することとします。
　　　　　　　（2）実習の集合時間，カリキュラム等実習生への連絡は，原則として大学を通じて行います。
　　　　　　　（3）実習費は原則無料とします。ただし，実習内容によっては，別途材料費等を徴収する場合があります。
　　　　　　　（4）実習終了後，実習修了証明書と実習ノートを大学に送付します。
　　　　　　　（5）実習は,原則として八千代市立郷土博物館内で行うこととしますが，館外で行うこともあります。
　　　　　　　 (6) 感染症等の状況により，実施計画を変更する場合があります。

８　問合せ先　八千代市立郷土博物館　博物館実習担当　吉田
　　　　　　　〒２７６－００２８　八千代市村上１１７０－２
　　　　　　　tel：０４７－４８４－９０１１　fax：０４７－４８２－９０４１
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　私は，学芸員資格取得のための実習先として，貴館での実習を希望いたします。
　希望するにあたり，貴館より頂きました「令和８年度八千代市立郷土博物館　博物館実習生受入要項」に記載されている内容を承諾のうえ申し込むものとします。
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