
ふりがな

 〒

歳

電 話 番 号 　；　　　　　　－　　　　   －　

メールアドレス：                        

〇学歴

〇職歴

　□可能　・　□不可

　□可能　・　□不可

〇上記記載事項に相違ありません。

署　　名

○入職に際し、申告しておきたいことがあれば記入してください（希望）。

　□　地域福祉部門　　　□　施設福祉部門　　　□　両部門 可

氏  名

生年月日

最終（現在） 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月 　卒　・　卒見　・　在学（学年）　・　修了　・　中退

勤務先名
所在地

（市区町村まで）
職務内容 雇用区分の別 在職期間 退職事由

その前 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月 　卒　・　修了　・　中退

千葉市社会福祉協議会採用試験
個　人　調　査　票　　

(令和7年度)

職種 ふりがな 性別 受験番号

学校名 学部・学科 修学期間 卒・卒見込当の別

現住所
　昭和 ・ 平成　　　年　　月　　日

（記入日時点）

連絡先

  @

その前 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月 　卒　・　修了　・　中退

その前 正規 ・ 非正規　・他 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月

最終（現在） 正規 ・ 非正規　・他 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月

　自動車等(バイク等含む）の運転免許について

　□　普通自動車免許　　□　普通自動車免許（ＡＴ限定）

　□　バイク等その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　）

　□　自動車運転免許等は持っていない。

　自動車・バイク等の免許をお持ちの方に伺います。

　自家用車・バイク等の通勤について　　　　　　　　　　 

その前 正規 ・ 非正規　・他 　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月

〇志望の動機、理由 〇資格・免許・検定等　（現在取得しているもの）

好きなスポーツ 余暇の過ごし方 ボランティア活動

　業務上公用車の運転について　　

　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　その他の資格・免許・検定等

〇学生時代のことについて

学校、専攻学科を選んだ動機、理由 学内、学外で加入したサークル等の名称(委員･役員等の経験があれば具体的に)

〇他の就職活動について（受験・内定状況等）

社会福祉法人千葉市社会福祉協議会

《注意事項》
 　○当該事項について記入し、試験当日に持参して下さい。
　 ○記入欄が足りない場合は、裏面に記入してください。

　 令和　　　年　　　月　　　　日

長所と思う点 短所と思う点

○入職に際し、配属を希望する部門　（詳細は職員採用試験案内P2 ４ 職務内容をご確認ください。） ○採用希望日を記入してください。

令和　　　　年　　　　月　１　日

※原則各月１日の採用となります。

○最近、最も関心をもった事柄、その理由について記入
　 してください（社会、世相等）。

○自己PRを簡単にしてください。

○あなたの性格について記入してください。 〇入職に際し、ご自身の健康状態でご心配な点はありますか（腰痛等）。

卒業論文・ゼミナールのテーマ（該当する場合のみ） アルバイトの経験があれば、その業務内容

〇趣味、娯楽、その他について

趣味、特技


