
　フリガナ

（満

（〒 ） 携帯℡ 　　　　　（ 　　）
　自宅℡ 　　　　　（ 　　）

住所

Ｓ･H･R 年 月 ※下のいずれかに〇

から 卒業（見込含む）

Ｓ･H･R 年 月 中退

職

歴

□ 運転記録証明書　及び　運転免許経歴証明書を添付した。

□ 募集要項を確認し、理解した。（受験資格、職務内容、勤務条件、任用その他）

募集を
知った経緯

　　私は、熊本市交通局会計年度任用職員募集要項を理解のうえ、申し込みます。

　　また、募集要項に記載の受験資格を満たしており、この申込書に記載した事項に相違ありません。

　　令和　　　年　　　月　　　日

（氏　名）

熊本市交通局会計年度任用職員申込書

提出前
確認事項

※☑を記入

その他の
免許資格

志望理由

Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日

免許資格名称 取得年月日

Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日

記入日：令和　　　年　　　月　　　日

（ボールペンで記入してください）

写真欄

学校名

受験番号（記入不要）

必須免許

令和 　   年 　　月撮影

区　　分

生年月日

普通自動車運転免許の取得年月日　（　Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日　）

胸から上、脱帽
正面向きで1年以内

に撮影したものを貼付
裏面に氏名記入

交通局HP　・　熊本市HP　・　ﾊﾛｰﾜｰｸ求人　・　知人紹介　・その他（　　　　　　　　　　）

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

氏　　名

　　　　　歳）※記入日時点の年齢を記入

Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日

乗務員

Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日

最終学歴

連絡先

昭和・平成　　　　　年　　　　月　　　　日　生

任用希望日　※当局での就労開始希望日 令和　　　　年　　　　　月　　　　　日　　から

 Ｓ･H･R　　　　年　　　　月　～　Ｓ･H･R　　　　年　　　 月

在職期間 職務内容

在学期間

勤務先名称

Ｓ･H･R　　　　　年　　　　月　　　　日


