科学技術振興機構指定様式（主任調査員）（バイオ医療分野又は材料分野）

	◆技術分野（ご自身の専門分野に該当するもの一つに○印を付けてください。）
１．バイオ医療分野　２．材料分野
◆出向について（該当するもの一つに○印を付けてください。）
　　 １．直雇用希望　２．出向希望

	
	 　 写真貼付欄
　 ３ヶ月以内に
　 撮影したもの
  （30㎜×40㎜）

	　　　　　　　　　履　歴　書
                                　　　平成　　　年　　　月　　　日現在
	

	
	ふりがな
	                                        
	 性別※
	
	

	
	 氏 名
	                                 　　　　　
	   男
   ・
   女
	
	

	
	生年月日
	　　　昭和　　　年　　　月　　　日　生（満　　　歳）
	
	

	
	ふりがな
	                                                  
	 　　現住所※
 自宅・貸家・社宅
　最寄りの駅名
（　　　　　　　）

	
	現 住 所
	〒                                                  

TEL（　　　　　　　　　　　）携帯電話（　　　　　　　　　　　）
E-mail（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	

	
	 現在の
所属機関
	所属機関・部署名                                  　　　役職

	
	　学　歴（高校卒業以降について、学校名、学部名、専攻を詳細に記入のこと）
　職　歴（詳細については業務経歴書（任意様式）に記載のこと。Ａ４用紙２枚以内）

	
	年 号
	  年
	  月
	学　歴

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	職　歴

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


（注）１．黒色で記入し、アラビア数字を使用のこと２．※印の部分については、該当するものを○で囲む
 　　   　                      自 己 紹 介 欄
	志望の動機
	

	自覚している性格
	長所：
短所：
	専門分野
	

	現在の趣味
等
	
	健康状態
	（既往症及び現在かかっている病気等）

	資格
・研修等
	取得時期
	資格名

	
	        年    月
	

	家族構成
(配偶者・
扶養家族等)
	　配偶者※（有・無）　　配偶者の扶養義務※（有・無）
　配偶者を除く扶養家族数　（　　　）人

	本人希望記入欄
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