調査票
	１　職員について　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（職員番号：　　　　）　令和６年４月１日現在

	ふりがな　　

	氏　　名　　



	生年月日
	
	性　別


	所　属（部・課）


	固定電話番号
	携帯電話番号

	ふりがな

	住所（住民票上の住所）〒　　　　　　　　　　　　      　  （平成23年3月11日現在の住所）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   （                                        ）

	

	持家　／　賃貸住宅　　　　　　　　　　　　　　　（実際に支払っている家賃：　　　　　　　　　円）※共益費・駐車場代除く

	ふりがな

	住所（採用日現在時点で、主としている居住地）〒


	持家　／　賃貸住宅　／　仮設住宅　／　民間借上　（実際に支払っている家賃：　　　　　　　　　円）※共益費・駐車場代除く

	仮設・借上の場合は、居住開始年月日：　　　　年　　月　　日

	震災の影響：



２　免許・資格について
	年
	月
	免許・資格

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


· 資格・検定に関わらず記入してください。

３　家族構成について
	No
	氏名
	続柄
	生年月日
	職業
	扶養区分（該当に○をつける）

	1
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	2
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	3
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	4
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	5
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	6
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	7
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	8
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	9
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	10
	
	
	
	
	手当／共済／税／無


４　親族関係（市役所内において、三親等内関係にある方を記入してください）について
	氏名
	所属
	続柄

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


調査票

	１　職員について　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（職員番号：※記載不要※）　令和○年○月○日現在

	ふりがな　　みなみそうま　たろう

	氏　　名　　

南相馬　太郎

	生年月日
	昭和54年9月22日
	性　別

男
	所　属（部・課）
○○部○○課

	固定電話番号　0244-44-2111
	携帯電話番号　090-9999-9999

	ふりがな　ふくしまけんみなみそうまし○○○○

	住所（住民票上の住所）〒979-2114　　　　　　　　　　　　　（平成23年3月11日現在の住所）　

福島県南相馬市小高区○○○○123番地　　　 （ 同左                                          ）

	

	持家　／　賃貸住宅　　　　　　　　　　　　　　　（実際に支払っている家賃：　　　　　　　　　円）※共益費・駐車場代除く

	ふりがな　フクシマケンミナミソウマシハラマチクナカマチ

	住所（採用日現在時点で、主としている居住地）〒975-8686

　福島県南相馬市原町区本町2丁目２７

	持家　／　賃貸住宅　／　仮設住宅　／　民間借上　（実際に支払っている家賃：　　　　　　　　０円）※共益費・駐車場代除く

	仮設・借上の場合は、居住開始年月日：平成２３年５月１６日

	震災の影響：

警戒区域により、原町区内にて民間アパートを借上げている（5月16日決定）




２　免許・資格について

	年
	月
	免許・資格

	H5
	3
	普通自動車第一種運転免許

	H6
	4
	看護師国家資格免許

	H7
	5
	医師免許

	H8
	6
	保健師国家資格

	
	
	など

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


· 資格・検定に関わらず記入してください。

３　家族構成について

	No
	氏名
	続柄
	生年月日
	職業
	扶養区分（該当に○をつける）

	1
	南相馬　花子
	妻
	S○.○.○
	主婦
	手当／共済／税／無

	2
	南相馬　一郎
	子
	H○.○.○
	会社員
	手当／共済／税／無

	3
	南相馬　次郎
	子
	H○.○.○
	学生
	手当／共済／税／無

	4
	南相馬　一太郎
	父
	S○.○.○
	農業
	手当／共済／税／無

	5
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	6
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	7
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	8
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	9
	
	
	
	
	手当／共済／税／無

	10
	
	
	
	
	手当／共済／税／無


４　親族関係（市役所内において、三親等内関係にある方を記入してください）について

	氏名
	所属
	続柄

	鹿島　太郎
	健康福祉部　社会福祉課
	伯父

	小高　原子
	総合病院　看護部
	姪

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


記載例








