
様式 2                                  

 
 

職 位 証 明 書 

 

西暦         年      月       日 

 

 

氏名               
 

 
1．職位 

 

上記の者は当施設において、以下の職位であることを証明します。 

 
        年   月より、 

 
職位           であることを証明します。 

 

 

 
 

施設名 

 
所在地 

 
施設長名                    印 

 

 

 

 

 

 

※ ファーストレベル教育課程が未修了で、看護部長相当の職位にある者、もしくは 
副看護部長相当の職位に 1 年以上就いている者のみ提出のこと。 

※ 2023 年 4 月 1 日現在で記入のこと。 



 

様式3 

課題レポート作成について 

 

１．パソコンを使用する。 

２．A４版用紙（縦）、文章は横書きで作成する。 

３．字数は1000～1200字（テーマ・所属・氏名の文字数は含まない)。 

４．書式は一行40字×40行で作成する 

５．余白は左右2.5㎝、上下2.0㎝ とする。 

６．フォントは10.5ポイント、数字・英字は半角、書体はMS明朝体とする。 

７．最後に文字数を表記する。 

 

 [課題レポートの書式] 

     

        認定看護管理者教育課程セカンドレベル 課題レポート                  

  テーマ （課題内容に沿って適切なテーマを付けてください）                                

所属                       氏名           

――― １行空ける ――― 

本文○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○ 

 ○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○○ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（文字数 0000 字）   

 


