
送信先：FAX 045-503-4166 

 

(株)ケーエスティ エントリーシート 
 
 

記入日     年    月    日 
 

ふりがな  性別 生年月日     年    月    日 （     歳） 

氏名 
 
 
 

男・女 連絡先         -          -    

配偶者 有・無 扶養家族数(配偶者を除く) 連絡可能な

時間帯  ：  ～  ： 

ふりがな  
 

住所 
 

〒 
 

最終学歴  

保有資格  
 

 
職歴 

 

 
 
 
 

 
自己 PR 

 

 
 
 
 

志望動機 
 
 
 

弊社をどこで知

りましたか 
 

 
その他 

(弊社への 
質問等 

ありましたら 
どうぞ) 

 

 
 

 
 
※エントリーシートにご記入頂いた内容は、弊社の個人情報保護針に基づき選考終了後に処分致します 
 

株式会社ケーエスティ 
TEL：045-503-4165 
FAX：045-503-4166 

担当者  加藤 


