
受 験 番 号 フリガナ 性 別 　〒　　　　　　－

※ 氏　名

職　種 生 年 月 日

平成　  年 月 日 生 （満　　　 歳）

区 分

・中退

区 分

最終（現在）

その前

その前

【志望動機】

【サークル・ボランティア・アルバイト等】 【志望する分野・職務内容】

【今まで最も印象に残っている経験と、その経験から得たことを記入してください。】

【あなたの性格の長所を記入してください。】

【自己ＰＲ】　（あなたを岐阜市民病院（岐阜市）に売り込んでください。）

【趣味・特技等】

勤 務 先 在 職 期 間

他に受験した企業・公共団体名資格・免許名称 取得（見込）年月日

資
格
免
許

自動車運転免許

取得見込

取得

取得見込

　年　　月

　年　　月

　年　　月

　年　　月

取得

取得見込

取得

【健康状態等について】 健康状態ついて、日常生活や職場で
  配慮が必要なことがあれば、記入してください。
　・有（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　・無

現在の状況 （2次結果待ち、応募予定など）

有　・　無　・ 取得予定

就
職
活
動

取得

取得見込

職
 
歴

職務内容 （在家庭の期間も記入してください。)

　　年　 月　 日～  現　在

　年  月  日～　　年  月  日

　年  月  日～　　年  月  日

所 在 地

岐阜市病院事業の企業職員採用試験　調査票

現
住
所

男 ・ 女

電話　（　   　）　 　　　－

確実に連絡が取れる住所・電話番号（携帯など）を記入してください。

卒業・中退

学
 
歴 その前

学 校 名

月
卒業・卒業見込

最終（現在） 年 月 入学

在 学 期 間

～

その前 年

卒業・中退

医療ソーシャルワーカー

学 部 学 科

　学歴・職歴について書ききれない場合、任意の別紙を添付してください。期間等については、すべて和暦で記入してください。

　学歴は、高等学校以降現在までの学歴を記入し、職歴は、最終学歴の学校を卒業以後、在家庭期間も忘れず記入してください。

年 月 入学 ～ 年

年

社会福祉士

月

～ 年 月月 入学


