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名古屋市美術館　博物館実習申込書
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選考課題について

	名古屋市美術館で実習を希望する理由を、自身の専門分野や学芸員課程での学習内容などを踏まえた上で、1,000~1,500字程度で述べてください。
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名古屋市美術館
館長　津坂昌樹　様

学校名　　　　　　　　　　　　　
　　学部・学科名　　　　　　　　　　　　　
名前　　　　　　　　　　　　　


誓約書

この度、名古屋市美術館で博物館実習を行うにあたり、次のことを遵守することを誓います。


一、貴館の名誉を毀損するような言動は行わない。また、実習上知り得た貴館の機密に属するものは、一切漏洩しない。
一、故意又は過失により、貴館に対し損害を及ぼした時には直ちに弁償する。実習に先立ち、第三者や貴所に対して与える損害を補償する「賠償責任保険」、実習期間中の事故による損害を補償する「傷害保険」等の保険に加入する。
一、通勤途中及び実習中の貴館の責に帰さない事故、自然災害による被災については、自己の責任において処理する。
image1.jpeg
HHHH\HH Nagoya City Art Museum




image2.png
HHHNH Nagoya City Art Museum




