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リスキリングチェックシート 

2023年版チェックシート 

リスキリングの必要性と現状について確認をするためのチェックシートです。 

 

チェック項目 

 

ご返送は info@asel-sr.com まで 
 

 貴社名    ご担当者名   

 ご住所    E-mail   

 TEL    ご要望を 

 お書きください 

  

 FAX   

 

No チェック項目 

１ 

新型コロナウイルス感染拡大により自社の事業にどのような変化がありましたか？（複数回答可） 

□ テレワークが普及した □ ペーパーレス化が進んだ □ 不採算事業を縮小した 

□ 新たな顧客開拓につながった □ 取引先が変化した □ 採用を縮小した □ 採用を拡大した 

□ 新規事業を始めた □ IT化を進めた □その他（               ） 

2 

現在ある事業で、この先縮小する可能性があるものについて理由とともに記入してください 

 

（                              ） 

3 

現在一部の従業員のみが持つ技術や経験で、他の社員にも習得させたいものは何ですか？ 

 

（                              ） 

4 

 現在ある事業または部署で、この先ロボットやAI・RPAなどに置き換わっていく可能性のあるものは何ですか？ 

 

（                              ） 

5 

現在社内にある研修制度について、どのような研修があるか記入してください 

 

（                                             ） 

6 

リスキリングについて、その他ご質問、ご相談がありましたら記入してください 

 

（                                             ） 


