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性別

男 ・ 女

　令和　　　　年　　　　月　　　　日現在（履歴書記載日）

（満　　　　歳）

※令和６年４月１日現在の満年齢を記載すること　

生年
月日

写　真

4cm×3cm

裏面に氏名を記入の
うえ、しっかりと糊付
けして下さい。

平成　　　　年　　　　月　　　　日

　緊急時の連絡先　（現住所に連絡がつかない場合の連絡先を記入してください）

卒業　・　卒業見込

履 歴 書

〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（ＴＥＬ：　　　　－　　　　－　　　　、携帯ＴＥＬ：　　　　－　　　　－　　　　）

〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（ＴＥＬ：　　　　－　　　　－　　　　）

連絡先

現住所

氏　　名

　学　歴　（高校以上を最終学歴まで記入してください）

卒業　・　卒業見込

学校名　（学部・学科を含む）

都 道 卒業　・　卒業見込

府 県 （　　　）　学年中退

職　務　期　間

　自動車運転免許　※取得見込の場合は取得年月日に取得予定年月を記入してください。

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日 普通　　 ・ 　　準中型　　 ・ 　　８t 限定中型　　 ・ 　　中型　　 ・ 　　大型

名称・種別等の内容（該当箇所に○を付けてください）取得年月日（和暦で記載）

都 道 

府 県 （　　　）　学年中退

都 道 

府 県 

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

　職　歴

所　在　地 退職理由

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

勤務先名

修　学　区　分

（　　　）　学年中退

都 道 

府 県 

所　在　地

都 道 

府 県 

修　学　期　間

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

　　　年　　月から

　　　年　　月まで

都 道 

府 県 
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　長所

　得意科目（得意分野）

　これまでに取り組んだ活動や体験から得たもの（達成感を感じた経験、力を入れてきた経験など）　

　自己ＰＲ 、 志望の動機（赤十字職員になってやってみたい仕事など）

　健康状況、既往症

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　免許・資格　（自動車運転免許は除く）　　※取得見込のものは取得年月日に取得予定年月を記入してください。

取得年月日（和暦で記載）

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　他の採用試験の受験状況（団体・会社名、受験年月日、合否）

　短所

　不得意科目（不得意分野）

　自覚している性格

　趣味・特技

名称・種別等の内容

日本赤十字社群馬県支部


