
パートタイム特別支援学級助手 志願調書

ふ り が な

氏 名

性 別 男 ・ 女

生年月日 年 月 日( 歳)

応
募
の
動
機

小・中学校、特別支援学校

社会福祉施設等で、児童生

徒と直接関わる仕事をし

たことがあるか

無 ・ 有 （有の場合、具体的な内容を下に記入）

（勤務期間： ． ． ～ ． ． ）

（職名： 勤務場所： ）

（内容： ）

教 員 免 許 状 無 ・ 有 （有の場合：幼 小 中 高 教科< >）

勤 務 可 能 日 数 週５日 ・ それ以外 （ 日／１週間）

勤 務 可 能 な 校 種 小学校 ・ 中学校 自家用車での通勤 可 ・ 不可

市内小・中学校に在籍

・勤務している同居家

族等の有無

無 ・ 有 （有の場合、具体的な内容を下に記入）

（学校名： 続柄： ）

（学校名： 続柄： ）

過去に春日部市の職

員として勤務したこ

とがあるか

無 ・ 有 （有の場合、具体的な内容を下に記入）

（勤務期間： ． ． ～ ． ． ）

（職名： 勤務場所： ）

特 記 事 項

※勤務できない曜日

や、特別な要望等

がある場合に記入

連 絡 先
１ （携帯 ） （ ）

２ （メー ル）


