


無料登録エントリーシート

ＶＯＬＴＳは事業拡大に伴いまして協力会社並びに生活サポートチームとして
共に歩んでいただける事業拡大希望の方を募集しております。
下記の２つの選択から選んで頂き、内容ご記入の上ご返信お願い致します。
改めてこちらからご連絡させて頂きます。

ＶＯＬＴＳとのお仕事をお探しの協力会社登録希望の方は、協力に〇を記入お願い致します。
生活サポートチーム希望の方は（更に事業を拡大したい）拡大に〇を記入お願い致します。
協力（　）　拡大　（　）　


	ふりがな
	
	
	

	氏名
	
	
	

	昭和　　　年　　　月　　　日生　(満　　歳)
	性別　男　女
	

	ふりがな
	
	TEL. 

	現住所
	〒 　　－ 
	携帯 

	
	
	FAX. 

	ふりがな
	
	TEL. 

	連絡先
	〒 　　－　　　（現住所以外に連絡を必要とする場合のみ記入）

方
	

	
	
	FAX. 



	年
	月
	協力の方は職歴を・拡大の方は事業内容をご記入ください

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	年
	月
	協力の方は免許・資格を　拡大の方はビジョンなどあればご記入ください。

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	




	本人希望記入欄（特に給料、職種、勤務時間、勤務地、その他についての希望などがあれば記入）

	※拡大を選んだ方はどんな方と仕事で繋がりたいか。共に仕事の連携がとれそうな会社はどんな会社

	かなどをご記入お願い致します。

	

	

	

	



ご記入後、こちらのお問い合わせフォームでシートを添付してご返信お願い致します。
ご記入頂きありがとうございます。

後日、改めてご連絡させて頂きます。
宜しくお願い致します。





