
川崎市サービス介護相談員応募書 

フリガナ  性別 
生
年
月
日 

昭和 

平成 
  年  月  日生 

氏 名  
男
・
女 

現住所 
〒   －     

川崎市   区 

連絡先 －        － 

現在の 

職業等 
 

免許・資格  

趣味・特技  

 

応募動機を記入してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ボランティア経験、介護に関する経験などがあれば記入してください。 

年月 ～ 年月 活動内容等 

～  

～  

～  

～  

～  

～  

 


