
1／3 

         日  本  大  学   
                （大学卒職員（一般職）経験者採用選考試験受験者用） 

履 歴 書 ・ 自 己 紹 介 書 

令和  年  月  日現在 

 
ふりがな  性別※ 生年月日 

氏 名   昭和  年  月  日生 
平成   （満  歳） 

ふりがな  郵便番号  

現住所  
電話番号 
 
 

 
 

E ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ 

（携帯不可） 
 携帯電話

番号 
 

年号 年 月 高等学校卒業以降の学歴・職歴・賞罰等 
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
※ 黒インク，楷書，算用数字で自筆により記入してください。 
※ 提出書類に基づく個人情報は，本採用選考試験全般及び付随する採用手続き（研修等含む）に

利用します。また，提出書類は返却しないのであらかじめ御了承願います。なお提出書類の不備，
記入漏れがある場合は不合格となる場合があります。 

※ 「性別」の記入は任意であり，未記入とすることも可能とします。 

 
写  真 

(縦４ｃｍ×横３ｃｍ) 
 
写真の裏面に氏名を

記入すること 
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         日  本  大  学   
                （大学卒職員（一般職）経験者採用選考試験受験者用） 

年号 年 月 高等学校卒業以降の学歴・職歴・賞罰等 
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         日  本  大  学   
                （大学卒職員（一般職）経験者採用選考試験受験者用） 

氏
名 

 
 

職務経歴 

１ あると望ましい経験・スキルの中で，該当する番号がありましたら「○」をしてください。 

① 学校事務経験を有する者 

② 電気設備業務経験（設計・工事監理，施工管理，施設設備維持管理等）を有する者 

③ 設備関係業務経験（管工事施工管理等）を有する者 

④ 広報業務経験（企業・大学等でブランディング）を有する者 

⑤ ＩＣＴ資格（基本情報技術者，応用情報技術者，ＩＴパスポート等）を有する者 

⑥ 精神保健福祉士及び社会福祉士の資格を有する者 

⑦ 英語能力を有する者（ＴОＥＩＣスコア８００点以上又は相当する能力，大学入学以降にお

いて，１年（２学期相当）以上の海外留学・海外勤務又は海外在住等の経験を有する者など。） 

⑧ 病院で診療報酬請求業務の経験を有する者 

 

２ これまでの職務で達成された主な成果や実績を記入してください。 
（①～⑧に該当する経験等がある場合には，その職務内容を中心に記入してください。また，職

務経歴書添付も可能とします。） 
 

免許・資格・特技 趣 味 

自己ＰＲ 

志望動機 

 


