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一般事務員（係長職）受験に係る経歴書

試験区分

職
　
歴

正規・非正規

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

S・H・R　 年　　月

１日　　時間
週　　日

その前

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

合計在職期間

（　　　年　　月）

～S・H・R　　年　　月

～S・H・R　　年　　月

正規・非正規

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

S・H・R　 年　　月

１日　　時間
週　　日

～S・H・R　　年　　月

正規・非正規

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

従事内容
①（係長以上として従事した年月数）ああ
②（係長以上として従事した際の役職名）

S・H・R　 年　　月

～S・H・R　　年　　月

～S・H・R　　年　　月

１日　　時間
週　　日

正規・非正規

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

正規・非正規

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

S・H・R　 年　　月

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

在職期間

正規・非正規

１日　　時間
週　　日

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

S・H・R　 年　　月

～S・H・R　　年　　月

雇用形態

勤務時間
勤務日数

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

その前

その前

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

S・H・R　 年　　月

１日　　時間
週　　日

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

１日　　時間
週　　日

～S・H・R　　年　　月

氏名

その前

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

北九州市立病院機構職員として、これまで培った経験をどのように活かせるとお考えですか。

①（　　　　年　　　　月）
②（　　　　　　  　　　　）

S・H・R　 年　　月

（所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

急性期病院・DPC対象病院

１日　　時間
週　　日

勤務先の名称
（所在地の市町村名（北九州市の場合、区名））

急性期病院、DPC対象病院の別
（該当するものを○で囲む）

一般事務員（係長職）

係長以上として従事した年月数（合計）
（　　　　年　　　　月）

その前
正規・非正規

現在（又は最終）

その前


