
 

※受験番号 
 

※受験番号は記入しないこと 
 

 

 

 

 

 

 

 

職  種  

ふりがな  

氏   名                ㊞ 

生年月日 昭和･平成  年  月  日 年齢 
令和 年 月 日現在    

満        歳 
性 別 男 ・女 

現 住 所 

〒  ―               電話番号    －    －   

携帯番号   －    －  

E-mail： 

連 絡 先 

〒  ―       電話番号    －    －  

 

年 月 

    学  歴〔記入欄が不足する場合は別紙を添付すること〕 

※学校、大学の所在する都道府県名を記入すること 

学校名・学部・学科 ※都道府県名 卒業等の別 

  高等学校        科   卒業 

  大学     学部     学科   入学 

  大学     学部     学科   卒業見込・卒業・退学・(  ) 

     

     

     

     

ノースアジア大学・秋田看護福祉大学・秋田栄養短期大学（秋田経済法科大学・秋田桂城短期大学）出身者のみ記載 

ゼミ名  担当教員  

年 月 
    職  歴〔記入欄が不足する場合は別紙を添付すること〕 

（勤務先、内容、役職、勤務地、勤続年数、正職員・臨時職員等の区分がわかるように記入すること） 

   

   

   

   

家族状況 

氏 名 続 柄 年齢 企業・団体名(役職も記載)又は通学校名(具体的に記入のこと) 同居・別居 

     

     

     

     
 

学校法人ノースアジア大学   履 歴 書 

 

顔写真 

※サイズ 

縦 4cm×横 3cm 

(三ｹ月以内に 

撮影したもの) 

 



賞  罰 

  

  
 
 
 

資格・ボラ

ンティア活

動履歴等 

 

健康 

状態 

現  在 

  

  

  

 

【志望の動機】 

 

 

 

 

 

 

【職員として何をしたいか】 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【その他希望があればお書き下さい】 

 

 

 

 

 

 

※職務経験者のみ 

退職理由 

（具体的に記載のこと） 

 

 

 

 

 


