
退　職
在職中

在職期間

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

取 得 年 月 日

　

日

昭・平・令 年 月

昭・平・令

勤　務　先　名

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

日

退　職
在職中

正規・契約・嘱託・派遣
その他(　　　　　　  )

歳）

月年 写　真
（縦４㎝×横３㎝）

㊞

①申込６カ月以内に
撮影したもの
②脱帽、上半身正面
向きを撮ったもの
で、本人と確認でき
るもの

・男

現在

令和７年度白井市立図書館会計年度任用職員採用申込書（履歴書）

昭・平・令

日生（満月年

(自宅)

学
　
　
　
歴

(携帯)

退　職
在職中

雇用区分

正規・契約・嘱託・派遣
その他(　　　　　　  )

　卒業・卒業見込
　修了・中退

期　　　間

退　職
在職中

正規・契約・嘱託・派遣
その他(　　　　　　  )

正規・契約・嘱託・派遣
その他(　　　　　　  )

在職区分

　卒業・卒業見込
　修了・中退

名　　　　　　　　　称

【裏面あり】

資
格
・
免
許
等

※司書・司書補・司書教諭の資格保有者は必ず記入してください。

昭・平・令　　 年　　月 　卒業

修業区分

月

　卒業・卒業見込
　修了・中退

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

年 月 日

退　職
在職中

正規・契約・嘱託・派遣
その他(　　　　　　  )

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

学　校　名
中学校名

昭・平・令 年

〒

平成

昭和

氏　　名

ふりがな

勤務内容

日

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

昭・平・令　　 年　　月から
昭・平・令　　 年　　月まで

女

月

職
　
　
　
歴

※白井市（市の施設等）で勤務実績がある場合は【白井市における勤務歴】に記入してください。

現住所

Eメール

（　 　）

（　 　）

日　

　

年

　



日

良好 ・ 普通 ・ やや不調 ・ 不調

有 ・ 無

月

できる ・ 少しできる ・ できない

趣味・特技

自己ＰＲ

勤務先

通勤時間

勤務日数（週もしくは月当たり）

健康状態　※該当する箇所を〇で囲んでください。

有 ・

志望動機

(具体的に：　　　　　　　　　　　　　)

パソコン操作について　※該当する箇所を〇で囲んでください。

片道 分 片道 円

人

Word・Excelの操作が

扶養家族数（配偶者を除く）

配偶者の扶養義務

無

有 ・ 無

日

兼業の有無　※該当する箇所を〇で囲んでください。

時間

※記入注意　1.各欄漏れなく記入すること。
　　　　　　　記入事項に不正があると採用資格を失うことがありますので、十分注意してください。
　　　　　　2.記入にあたっては、青か黒のインクの万年筆又はボールペンで書くこと。
　　　　　　3.文字は楷書、数字はアラビア数字を使用すること。
※提出いただいた個人情報は本市における採用以外の目的で利用することはありません。

１日当たりの勤務時間

白井市における勤務歴（会計年度任用職員・非常勤・臨時・任期付等）

所　　　属 期　　　　　　間 勤　務　内　容

昭・平・令　　　年　　月　　日　から
昭・平・令　　　年　　月　　日　まで

昭・平・令　　　年　　月　　日　から
昭・平・令　　　年　　月　　日　まで

通勤方法

昭・平・令　　　年　　月　　日　から
昭・平・令　　　年　　月　　日　まで

昭・平・令　　　年　　月　　日　から
昭・平・令　　　年　　月　　日　まで

配偶者の有無

通勤費　※公共交通機関利用の場合

自家用車 ・ 電車 ・ バス ・ 自転車

※図書館までの通勤方法を記入してください。

・ 徒歩 ・ その他 （　　　　　　）

昭・平・令　　　年　　月　　日　から
昭・平・令　　　年　　月　　日　まで

週


