様式4-2
委託訓練カリキュラム（ｅラーニングコース）
提案機関名　　　　　　　　　　　　　　

	提案コース名
	
	就職先
の職務
	

	定　　員
	　　　　　　　　　名
	
	

	訓練期間
	令和　  年　  月　  日 ～      年　   月　   日（　　　か月間）
令和　  年　  月　  日 ～      年　   月　   日（　　　か月間）
	
	

	訓練目標
	

	仕上がり像
（取得目標資格）
	

	訓

練

の

内

容

　
	科目と実施方法
	担当講師
	科　　目　　の　　内　　容
	訓練時間

	
	在宅訓練
在宅訓練
確認テスト
	（学習パート）
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	（確認テスト）
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	（その他）
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	スクーリング
　
スクーリング
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	就職支援
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	・訓練時間　総合計　　　　　時間（在宅　　 時間、スクーリング　　時間、就職支援　　　時間）　　
・別途開講式・修了式等　　　時間

	早期修了者への追加コンテンツ内容
	

	進捗が遅れている生徒への連絡及び学習勧奨の方法
	

	在宅で可能な就職支援
	


（注1） ｅラーニングコース　推奨訓練日程計画表（様式4-2別添）を記入して添付してください。（土・日・祝日及びeラーニングコースに係る関係機器等システムのメンテナンス等受講困難な日は除外すること）なお、同一のコースを複数回実施可能な場合は、各訓練期間ごとに作成し添付してください。
（注２）訓練期間を複数提案する場合においてカリキュラムが異なる場合、本様式は別葉としてください。

（注３）開講式（オリエンテーションを含む）や修了式は訓練時間から除いて記載してください。ただし、訓練期間には含まれます。
（注４）担当講師欄には、担当する講師名を記載してください（例えば２名で担当する科目の場合は、２名の講師名記載してください）。日別計画表（様式４（別添））に記載している講師名と同一とします。


