
会計年度任用職員登録応募用紙 

住  所  

氏  名  

生年月日 

昭和 

平成    年    月    日 

 

 

私は、会計年度任用職員の登録募集案内の記載事項を了承し、次のとおり、関係書類を添えて  

「スクールカウンセラー」の登録に応募します。 

なお、関係書類に虚偽の記載のないことを誓約します。 

 

 

《資格・相談活動経歴等》 

資格 

下記の該当する項目に○をつけてください。 

（  ）公認心理師  （  ）臨床心理士  

資格取得年・資格登録番号 

 

相談活動等 

経歴 

活動年・活動場所・役割等 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

対象領域 

下記の該当する項目に○をつけてください。複数回答可。 

（  ）乳幼児  （  ）小学生  （  ）中学生 

（  ）高校生  （  ）青年   （  ）成人   （  ）その他 

専門領域 

（  ）教育関係（学校における教育相談等） （  ）発達関係（発達相談等） 

（  ）医療関係（病院、保健所等） （  ）福祉関係（児童相談所、各種施設等） 

（  ）その他 （                          ） 

 


