
年　　　　月　　　　日　現在
写真

社会福祉法人彩明会

エントリーシート

氏　名

ふりがな

昭和 ・ 平成　　　年　　　月　　　日生　満（　　　歳）

年 月 免許資格

年 月 学歴（高校以降）・職歴

ふりがな

現住所　〒

（自宅電話）

E-mail

（携帯電話）

男  ・  女



以下は職歴のある方のみご記入ください

 福祉に関心を持ったきっかけ

 転職理由（複数回転職している場合は全てについて）

 本人希望欄

 自己ＰＲ

 趣味・特技

 本法人を志望する理由

前職の年収（控除前） 前職の年収（控除前） 約　　　　　　万円約　　　　　　万円

通勤

手段

 □車（通勤時間　約　　時間　　分）

 □その他（　　　　　　　　　　　）

 □公共交通機関（最寄駅　　　　駅） 家族等

 配偶者　　　　　　　　　　有　・　無

 配偶者の扶養義務　　　　　有　・　無

 扶養家族数（配偶者除く）　　　　　人


