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安曇野市保育協力員申込書
	ふりがな
	　
	生年月日
	昭和
	年　　月　　日生

	氏名
	
	
	
	

	現住所
	郵便番号　〒


	本人の
連絡先
（電話）
	
	希望園
	

	学

歴
	学　校　名
	学部・学科名
	在　学　期　間

	
	中学校 
	――
	年　　月～　　年　　月

	
	高等学校 
	
	年　　月～　　年　　月

	
	短期大学 
	
	年　　月～　　年　　月

	
	大学 
	
	年　　月～　　年　　月

	
	
	
	年　　月～　　年　　月

	職

歴
	勤　務　先
	職務内容
	所　在　地
	在　職　期　間

	
	
	
	
	年　　月～　　年　　月

	
	
	
	
	年　　月～　　年　　月

	
	
	
	
	年　　月～　　年　　月

	
	
	
	
	年　　月～　　年　　月

	免許・資格
	免許・資格名
	取　得　年　月

	
	
	年　　月

	
	
	年　　月

	
	
	年　　月

	
	
	年　　月

	特記事項
	(志望の動機、特技、アピールポイント、職務経験など)

	安曇野市保育協力員の募集に関して申し込みます。
申込書の記載事項は事実と相違ありません。
委嘱された際は、任務上乳幼児に関して知り得た秘密を厳守します。

　　年　　　月　　　日

氏　　　　名
(自　署)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	【写真欄】



申込日前1ヶ月以内に撮影したものを、貼付してください。
縦(4.5cm)×横(4.0cm)程度で欄をはみ出さない大きさ。



