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TEL 携帯電話

TEL

（修士・博士）
入学  　　　　　　　年　　　月 入学    　　　　　　　年　　　月 入学   　　　　　 　　年　　　月
卒業　  　　　　　　年　　　月 卒業（見込）    　 　年　　　月 修了（見込） 　 　   年　　　月

（見込み）

趣味・スポーツ・特技
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3cm×4cm

〒

クラブ・サークル名：

ゼミ・研究・卒業論文

クラブ・サークル活動

     資格・免許（入社までに取得予定のものを含む）
     内容・取得年月日

概要
成果
など

概要
成果
など

生年月日

概要
成果
など

主なアルバイト 種類：

大学院

テーマ：

・現住所に同じ場合は記載不要

ﾌﾘｶﾞﾅ
現
住
所

ﾌﾘｶﾞﾅ帰
省
先
住
所

出身高校 出身大学

写真貼付

 
・上三分身、正面、無帽、
無背景。
・３月以内に撮影のもの。
・カラー・モノクロ可。
・写真の裏側に学校名、
氏名を記載のこと

氏
名

E-mail
男
女

ﾌﾘｶﾞﾅ

　　　        年　　　月　　　日（満　　歳）

性
別



□分析経験なし
□ＨＰＬＣ □ＧＣ □ＧＣ/ＭＳ □ＬＣ/ＭＳ □ＧＣ/ＭＳ/ＭＳ
□ＬＣ/ＭＳ/ＭＳ □ICP □ICP/MS □TOC □BOD □COD
□SS □PCR □滴定分析 □細菌検査
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
・有機溶剤アレルギーの有無 □あり □なし

※該当する項目にしてください

・健康状態

この書類に記載した事項は、事実と相違ありません。

年 月 日 氏名 印

当センター職員を志望する理
由についてお書きください。

最近のニュース等で関心が
あることをお書きください。

あなたのストレス発散方法が
あればお書きください。

あなたの会社選びの基準は
何ですか。

あなたの分析に関するスキ
ルをお書きください。
※該当する項目にチェック
を入れてください。

現在のあなたの健康状態を
教えてください。通院・治療中
のものがあれば、併せてお書
きください。

これまでの挫折体験とそこか
ら得られたものについて
お書きください。

あなたの長所と短所。特に
セールスポイントがあれば
お書きください。

入社後してみたい仕事を
お書きください。


