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登録希望職種

学
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　 　年 　月

　 　年 　月

電話

携 帯 電 話 　      －　 　　－電 話 番 号 　(　　　)　　　－

現  住  所

区　　分学校名（学部・学科）

(

卒　　業
卒業見込

卒　　業
卒業見込

卒　　業
卒業見込

希望勤務時間帯
（Ａ～Ｃで記入）

免許・資格の名称 免許・資格の名称

海南市会計年度任用職員登録書

※免許・資格が必要な職種に登録する場合は、当該免許証等（写）を添付してください。

　この登録書に記載した事項は、事実と相違ありません。

 氏 名

※記入日・氏名は、必ず自署してください。
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