

家庭教師 あっせん票
	番号
	
	受付日
	平成　　　年　　　月　　　日

	
	
	受付種別
	来訪・電話・文書・紹介(　　　　　)

	求
人
先
	保護者氏名
	
	電話
	

	
	住所
	

	
	勤務先
	

	
	対象者
	氏　名
	在学学校名
	学年
	成績
	その他特記事項

	
	
	
	
	
	
	

	
	週回数
	　　　　回
	曜　日
	
	時　間
	
	教　科
	

	
	給与
	月　　　　　　円　　交通費

１回　　　　　円　有り・無し
	地図

市バス・地下鉄・ＪＲ・名鉄・近鉄
駅下車徒歩　　　分

	
	希望事項
	男女別
	男子 ・ 女子
	

	
	
	学　科
	
	

	
	
	その他
	
	

	
	
	備　考
	
	

	紹　　　　介　　　　学　　　　生

	紹介日
	学科
	学年
	氏　　名
	住　　　　　所
	電　話

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


ＦＡＸ送信先：０５６１－６４－１１０２
　メール送信先：shushoku@bur.aichi-pu.ac.jp　愛知県立大学キャリア支援室　あて
