
年 月

年

名 名 名

名

可

無

年 回・計

年 回・約 円

無

土 日 祝 無

有 無 有 無

山口短期大学　進路指導係 〒747-1232　山口県防府市大字台道11346-2

 TEL 0835-32-0138 / FAX 0835-32-0149

　　　手当

合 計

個人 集団）

携行品 その他（　　　 　　　　　　　　　）

補
足
事
項

※

選
考
方
法

日時

選考方法

書類 適性検査（　　　　　　　）

場所
筆記（　　　　　　 　　　　　　　）

面接（

自由応募 履歴書(自己紹介書)

受付期間
卒業見込証明書

その他（　　　　　　　　　　　 　）

応
募
要
領

応募資格 必要資格など新卒 既卒 留学生

応募方法

応募書類

学校推薦

氏名 Eメール

見学・説明会
（会社見学） （会社説明会）

不可 不可

書類提出先

〒

TEL： FAX：

採用担当者
部署名 役職名

福利厚生
（社会保険など） （退職金制度） （寮）

健康 厚生 雇用 労災 その他（　　　　　）

休日など
(休日） （週休二日制） (年間休日数）

その他（　　　　　） 月(　)回 日

勤務時間
(1) (2) （休憩時間） （残業月平均）

：　　～　　：　　 ：　　～　　：　　 分 時間

※基本給には
  含めない

（　　　　）時間を超える時間外労働分についての割増
賃金は追加で支給

　　　手当 昇 給

　　　手当 通 勤 費

有（　　　　　　　　　　 　）

月分

固定残業代 有（　　　　円　　時間分）

賞 与

採

用

条

件

等

勤務地
（自宅外通勤）

採用予定数不可

雇用形態・期間
正社員 その他（　　　　　）

初

任

給

基 本 給

事 業 内 容

職種 職務内容

全額 定額（上限　　　　　　円）

年 商 万円 内本学卒業生数

支店・工場等

設 立
全従業員数

男 女 計
資 本 金 万円

会 社 名

所 在 地
〒

TEL： FAX：

※ ※
印
欄
は
大
学
記
入

求人票
会社用 日受付

ふ り が な 代表者役職氏名
求

人

先

健康診断書

※

（雇用形態） （雇用期間の定め）

毎週

可 可

成績証明書


