
 

湘
南
短
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大
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＜歯科衛生士＞     求  人  票 

受付 

月日 

年  月  日 

受付 

番号 

 

ふ り が な  

所 在 地 

〒            ＴＥＬ．    （    ） 

病・医院名  

最寄駅     線      駅 （歩・バス）    分 

院 長 氏 名 

 

（   才） 

出 

身 

校 

 

（    年卒） 

設 

立 

昭 和 

平 成    年 

人事担 

当者名 

 

採 

 

 

 

用 

 

 

 

条 

 

 

 

件 

勤 務 

時 間 

平日 ＡＭ    ：    ～ＰＭ    ： 
採用希望 新卒者    名・経験者    名 曜 ＡＭ    ：    ～ＰＭ    ： 

診 療 

時 間 

平日 

ＡＭ    ：    ～ＰＭ    ： 

ＰＭ    ：    ～ＰＭ    ： 診療内容 
一般歯科・小児歯科・矯正歯科・在宅往診 

その他（                 ） 

曜 
ＡＭ    ：    ～ＰＭ    ： 

ＰＭ    ：    ～ＰＭ    ： 

診 

 

療 

 

所 

 

の 

 

現 

 

況 

歯科医師   名・歯科衛生士   名・技工士   名 

助  手   名・受   付   名･（  ）  名 初 

任 

給 

（
税
込
） 

基  本  給 円 

手当 円 

手当 円 
本学卒業の歯科衛生士を採用したことが……ある・ない 

そして，現在勤務して……いる・いない 
 円 

計 円 

（  ）年（  ）月 現  行  ・  見  込 １日の患者数…約     名 ユニット…    台 

通勤費 全額支給・月額（         ）円まで支給 

主に……全予約制   一部予約制   予約制でない 

主に……保険診療   自費診療    左記の両者 
賞 与 

初年度（    ）回・合計 約（    ）カ月分 

２年目（    ）回・合計 約（    ）カ月分 

昇 給 年（    ）回・約（    ）％・円 

備考（所在地略図など） 

休 日 

完全週休２日制（    曜・    曜） 

隔週休２日制 （    曜・    曜） 

その他（               ） 

有給休暇 初年度（    ）日・２年目より（     ）日 

加入保険 健康・厚生・雇用・労災・その他（      ） 

その他  
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