
２０２5年　春卒用　【エステ・ネイル・ビューティーアドバイザー等】

         〇で囲んでください　　　採用地（　都内　・　他府県　）　　添付資料（　あり　・　なし　）

記入日 年 月 日

ふりがな

サロン名

〒 ☎

最寄り駅 線 駅から 　徒歩・バス 分

☎

事業内容 エステ・ネイル・化粧品販売・その他（ ） 設立 年 月

事業規模 　１店舗　・　複数店舗（ 店舗） 全従業員数 　男　　名・女　　名・　計 名

〒

エステ 名 通勤のみ 名

ネイリスト 名 寮あり 名

化粧品販売 名 いずれも可 名

その他 名 その他 名

平日：　　時　　分～ 時 分 交代制 早番： 時　　分～　　時　　分

日祝：　　時　　分～ 時 分 （有・無） 遅番： 時　　分～　　時　　分

休憩時間 分 １日当たりの実働 時間 　残業（有・無）月平均　　時間 手当 有・無

定休日 （ ）曜休み 他（ ）

月間休日数 　月（ ）日 その他休暇（ ）

※↓㊟　支給額は毎月の固定給を指し、製品売り上げなどの不定給は含みません。

基本給  円 皆勤手当 　 円 社会保険  円

手当 円 残業手当  円 雇用保険  円

手当 円 円 所得税  円

手当 円 円 その他  円

 計 円  計 円  計  円

研修制度 無　・　有（無料　・　有料）　有料研修費用　（ 円）

昇給 年　　回・年間 円～ 円 有給 年間 日

賞与 年　　回・年間 円～ 円 交通費 全額支給　・ 円迄

退職金 無・有（ ）年以上 円 給与形態 月給日給・日給・（ ）

受付期間 年 月 日　～ 月 日・随時 面接 有（ 次まで）・　無

選考場所 筆記 有（ ）・　無

申込方法 電話・郵送・持参・WEB・その他（ ） 合否 即決・（ ）日後

必要書類 履歴書・成績証明書・出席証明書・その他（ ）

HP/　URL http  :// 連絡先　 e-mail @

サロン見学 可（ 曜 時～ 時）　・　不可

  貴社の特色などをお書きください

【お問合せ先】　キャリアサポート室　　Tel  03-3227-7697(直通）　Fax  03-3360-4948    e-mail   faro@tahb.ac.jp
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採用地従業員数

男　　  　　名

女　  名

支給額（固定給） その他の手当 控除額

校外実習の受け入れ 可・不可・検討中
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