
募集期間

募集人数

業務内容

契約期間

就業場所

資格・条件

勤務条件

賃　金

賞　与

諸手当

加入保険

選考方法

面接日

採用予定日

申込み

募集者
及び

問合先

事前連絡のうえ、郵送または持参にて提出してください。

　　①履歴書（写真貼付）　※履歴書左上部余白に『視能訓練士　希望』と朱書きすること。
　　②視能訓練士  免許証の写し

　※持参の場合、次の時間帯等は受理できません。
　　①平日１７時００分以降、②土・日・祝日、③年末年始等（８/１５、１２/３０～１/３）

地方独立行政法人筑後市立病院　人事統制課
〒８３３-００４１　福岡県筑後市大字和泉９１７番地１
TEL：０９４２-５３-７５１１（内線２７６）　FAX：０９４２-５３-７５１５

書類選考、面接

    随時

    面談のうえ決定

労災保険

＜勤務時間等＞
　【勤  務 日・勤務時間】　要相談

＜休日＞
 　土・日・祝日、年末年始等(８/１５、１２/３０～１/３)

＜時間外労働＞
　原則なし

通勤手当（片道２㎞以上月額２，７００円～）、時間外勤務手当、医療業務等従事手当

年１回（※勤務実績に応じて支給）

屈折検査、視力検査、眼圧、視野、斜視、色覚、蛍光眼底造影、電気生理(ＥＲＧ)、
超音波、メガネ処方、手術前検査など

地方独立行政法人筑後市立病院　(筑後市大字和泉９１７番地１)

【準職員】 視能訓練士　募集

１名

　　定員となるまで

時給１，３００円　(昇給なし)

視能訓練士の免許取得者

採用日　から　令和７年３月３１日まで　（契約更新あり）
※試用期間あり（２か月）


