
ふりがな

企業名

住　所 〒

連絡先担当者 所属　　　　　　　　　　　　　　　氏名

電話番号

メールアドレス

就業先所在地※1

募集職種

※□に☑を入れて

ください。

□　年齢不問の求人を紹介したい

職種①（　　　　　　　　　　　　　　　）　雇用形態 □フルタイム　□パート

職種②（　　　　　　　　　　　　　　　）　雇用形態 □フルタイム　□パート

職種③（　　　　　　　　　　　　　　　）　雇用形態 □フルタイム　□パート

申込受付日

受理者

主催/申込・問い合わせ：鎌倉市　産業課勤労者福祉担当

電話 0467-61-3853　✉ rousei@city.kamakura.kanagawa.jp

令和8年11月12日(木)開催

「シニアのための鎌倉市合同就職説明会」企業参加申込書

◆ 参加申込締切　令和8年9月30日(水)  ◆

※1　企業の住所と就業先(勤務先)所在地が同じ場合は記載不要です。

企業参加申込書（企業控え）

鎌倉市記載欄（受理時伝達事項及び確認事項等）

★令和8年11月12日(木)開催「シニアのための鎌倉市合同就職説明会」に参加申込みをいただきありがとうございます。

★参加申込締切後に、参加可否についてご連絡いたします。


