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月

携帯番号

　　年　　月　　日現在

男 ・ 女

山田 はな子

とうきょうと ちよだく にばんちょう こうわにばんちょうびる

〇

東京都千代田区二番町11-19 興和二番町ビル2階

学歴

職歴

私立 〇〇高等学校 卒業

私立 〇〇高等学校 入学

東京都千代田区立 〇〇中学校 卒業

私立〇〇大学 医学部保健学〇〇科　入学

私立〇〇大学 医学部保健学〇〇科　卒業見込み

なし
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受理日　　　年　　月　　日

資格・免許年 月

健康状態

志望の動機

趣味

スポーツ

最寄駅

扶養家族数
（配偶者を除く）

配偶者の有無

配偶者の
扶養義務

通勤時間線　　　　　駅 分

有 ・ 無

有 ・ 無

本人希望欄（特に給料・職種・勤務時間・勤務地・その他について希望があれば記入）

2026 3

貴院規定に従います。

良好 0人

55

読書・手芸

バレーボール

麹町有楽町

〇
〇

地域のかかりつけ医、救急機能と２つの側面を有する貴院にて検査業務に携

わりたく、志望いたしました。

臨床実習を通じて、患者様に寄り添う姿勢はもちろんのこと院内で求められ

ている検査分野にて正確性・スピード感が重視されることを実感いたしまし

た。

貴院では、臨床検査技師として生理機能検査・検体検査・採血を担当すると

伺いましたのでどの部門に配属になった際にも、自己研鑽を積みながら業務

に従事してまいります。

臨床検査技師免許 取得見込み


