（様式２）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
長岡技術科学大学オーダーメイド工学教育プログラム学習計画シート
（新規受講　・　受講期間延長）
	機関（会社名）
	

	所属長職名
	

	氏　　　名
	
	様



	（調整教員）
	

	長岡技術科学大学
	
	　系

	職・氏名
	
	印



　先に提出いただきました受講希望調書に基づき、下記のとおり学習計画を作成しましたので指導教員と連絡のうえ、内容を確認願います。
記
	受講学生
氏　　名
	

	指導教員
	長岡技術科学大学　
	系

	
	職名：
	氏名：

	
	TEL：
	E-mail：

	学　習
テーマ
	

	履修科目
	科　目　名
	学期
	曜日
	時限
	単位
	担当教員

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	期待される学習効果
	


長岡技術科学大学調整教員　→　機関（会社等）
