
年令 性別 生 年 月 日

男・女 T・S・H　　年　月　日

　〒

自宅 ‐ ‐

携帯 ‐ ‐

 訓練　専修　各種
 履修科目（　　　　　　）

あり
　
なし

 扶養
 家族　 人

　あり
　
　なし

希望する仕事

希望勤務時間

希望就業形式

就職希望地 事業所名

希望月収
働いていた

(いる)主な仕事

希望休日
退職した

(したい)理由

退職時(現在)
の税込月収

働いていた
(いる)時期

　　年　　月から
　　年　　月まで 約 　年間

その他希望

求職申込年月日 年　　月　　日

公益社団法人上川北部地域人材開発センター運営協会
〒096-0063 名寄市字緑丘30番地1

TEL　01654（2）2393 FAX　01654（3）7905
E-mail:jinzai@hokkai.or.jp　 URL:http://city.hokkai.or.jp/~jinzai/

※太枠をご記入ください。

取得している
免許・資格

人材開発センターホームページでの求職者情報の公開を　　　・希望する　　・希望しない
（公開データは　性別、年齢、希望職種、所持資格のみ）

　※公開データへの問い合わせは人材開発センターが受けて事業所から求人要望があることを
　　本人へ連絡します。
　※公開期間は訓練修了から3ヶ月間とします。就職が決定した場合は公開を中止します。
　　本人からの依頼により公開の中止又は公開期間の延長(1ヶ月間）をすることができます。

　①

　　　　　　　　　　　　年間
　②
　
　　　　　　　　　　　　年間

　③

　　　　　　　　　　　　年間

(

最
近
の
も
の
か
ら
記
載
）

　
経
験
し
た
主
な
仕
事

最
終

(

現
在

)

の
職
業

　・正社員　・パート
　・アルバイト

就
職
に
つ
い
て
の
希
望

学　　歴

配 偶 者

(通勤　　　分以内)

　(税込)　　　　　　　万円

(　　    )曜日  ・週休二日制

　　時　　分～　　時　　分

フリガナ

氏　　名

電話番号

住　　所

求 職 申 込 書

仕事をする上で
身体上注意する点

　中学 高校 高専 短大 大学 その他（　　　　　　　）


