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受付年月日 紹介期限日 就業地住所 職業分類令和6年4月19日 令和6年6月30日求人番号
沖縄県中頭郡北中城村 050-99

求求 人人 票票（（パパーートトタタイイムム）） 050-03
公 開

範 囲
事業所名等を含む求人情報を公開する 050-0247020- 7453441

産業分類事業所番号

識別欄
オンライン自主応募不可Y12 Z54 障害者福祉事業855
地方自治体のみ可

4702-106148-3

（１／２）１　求人事業所 ３　賃金・手当
事

業

所

名

シャカイフクシホウジン　オキナワチュウオウフクシカイ

就

 

　

業

 

　

場

 

　

所

事業所所在地と同じ 時時間間額額（（ａａ＋＋ｂｂ）） 円円 〜〜           11,,550000 円円          11,,550000
社会福祉法人　沖縄中央福祉会 〒 901-2303

沖縄県北中城村字仲順５４４－１
※（固定残業代がある場合はａ＋ｂ＋ｃ）

基

本

給

基本給（時間換算額）
ａ

所

　

在

　

地

     1,500 円 〜      1,500 円
〒 901-2303

れ
る
手
当

定
額
的
に
支
払
わ

沖縄県北中城村字仲順５４４－１
「生活介護センター彩風の杜きたなか」 手当 円 〜 円

賃

　

　

　

　

　

　

　

　

　

金

手当 円 〜 円

手当 円 〜 円
ｂ受動喫煙対策 あり（屋内禁煙）ホームページ

敷地内禁煙
手当 円 〜 円

固

定

残

業

代

円）ななしし （ 円 〜２　仕事内容

職

種

マ　
イ通
カ勤
｜

転可

勤能

の性

固定残業代に関する特記事項なし可可
ｃ

入浴介助：生活介護センター　彩風の杜きたなか

駐車場　あり

仕

　

　

事

　

　

内

　

　

容

生活介護センター彩風の杜きたなかでの利用者の入浴介助。
※送迎業務はありません
＊利用者：２０名程度

「変更範囲：変更なし」

年

　

齢

不問
そ
の
他
手
当
付
記
事
項

年齢制限該当事由 不問

学

　

歴

ｄ
不問

必経

要験

な等

必要な経験・知識・技能等 不問

賃
　
金

形
態
等

雇

 

用

 

形

 

態

時給 円 〜 円
パート労働者

その他内容
必Ｐ
　Ｃ
要ス
　キ
なル

正社員以外の名称

通
勤

手
当

正社員登用 ななしし 月額　25,000 円実費支給（上限あり）
正社員登用の実績（過去３年間）

賃
　
金

締
切
日

必
要
な
免
許
・
資
格

固定（月末）
不不問問

派請

遣負

・等

就 業 形 態 派遣・請負ではない

賃
　
金

支
払
日

固定（月末以外）　翌月　15 日労働者派遣事業の許可番号

雇

 

用

 

期

 

間

雇用期間の定めあり（４ヶ月以上）

昇

 

給

1年 ななしし

試

用

期

間

契約更新の可能性　あり（条件付きで更新あり）
１ヶ月試試用用期期間間あありり 期間

賞

 

与

契約更新の条件
試用期間中の労働条件 同条件

勤務態度、勤怠状況
回（前年度実績）ななしし 年



受付年月日 紹介期限日令和6年4月19日 令和6年6月30日 求人番号

事
業
所
名

社会福祉法人　沖縄中央福祉会
求求 人人 票票（（パパーートトタタイイムム））

47020- 7453441
事業所番号

（２／２）４　労働時間 ６　会社の情報 ７　選考等 4702-106148-3

募集
理由

採用
人数

企

業

情

報

増員従業員数     189人 設立年 平成10年   3人
就業場所     46人（１） 09時 30分 〜 13時 30分

選考
方法

資本金
就

業

時

間

（うち女性     22人）（２） 〜 書類選考＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝  1回） 筆記試験＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ その他＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝面接（予定なし労働組合（うちパート      9人）（３） 〜

結果
通知

事
業
内
容

面接選考結果通知＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝書類選考結果通知
社会福祉事業（障害者支援施設、生活介護、居宅介護、相談支援事
業、共同生活介護援助、訪問介護、通所介護、有料老人ホーム）
＊資料Ｎｏ．４５４

又は 〜 の間の 時間 その他即　決＝＝＝＝＝＝＝＝ ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝
＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ 面接後書類到着後 日以内  5日以内

就業時間に関する特記事項
通知
方法（１）の間の４ｈ

※勤務時間帯は面接時に相談可

求職者マイページに連絡 郵送 電話 その他＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ ＝＝＝＝＝＝＝＝ Eメール＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝

会
社
の
特
長

日
時

より一層の主体性を持ち、地域で生活できる自立支援の実現や日常
生活又は社会生活を営む事ができるようにサービスを提供し、日中
活動を充実させ心身機能の向上を図ります。

随時

時
間
外
労
働
時
間

〒 901-2303

選
考
場
所

役職／
　代表者名

沖縄県中頭郡北中城村字仲順５４４－１
時間外労働なし 月平均 時間

法人番号
理事長兼施設長

836000500256836協定における特別条項 なし 安里　富士子
特別な事情・期間等

フルタイム あり パートタイム あり就業規則

職務給制度 あり 復職制度 なし

週所定労働
日数

休憩
時間

育児休業
取得実績

介護休業
取得実績

看護休暇
取得実績

ﾊﾛｰﾜｰｸ紹介状 履歴書（写真貼付）
分  0 週2日 〜 週3日 あり なし なし その他＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝職務経歴書＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ ｼﾞｮﾌﾞ·ｶｰﾄﾞ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝

応

募

書

類

等

休

日

等

その他 送付方法外国人雇用実績　　　なし

Eメール＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ 郵送＝＝＝＝＝＝＝＝週休二日制 毎　週 面接時持参

・シフト制で週１〜４日休み

※週１日からでも可能

求職者マイページ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝
求人に関する特記事項

※ハローワークの求人に応募する場合は、紹介状が必要です。
※労働基準法に基づき年次有給休暇を付与。
※無料駐車場あり。

★女性スタッフ、子育て中の方も活躍中！急な休みにも柔軟に対応
致します。

※未経験者大歓迎、親切丁寧に指導致します。

【事業主・求職者の方へ】採用後の労働条件等について、必ず労働
条件通知書等の書面による確認を行って下さい。

郵送の送付場所

〒

５　その他の労働条件等

退職金共済 退職金制度
加入
保険

雇用＝＝＝＝＝＝＝＝ 労災 公災＝＝＝＝＝＝＝＝ 健康＝＝＝＝＝＝＝＝ 厚生＝＝＝＝＝＝＝＝
なし 応募書類の返戻 選考後は返却未加入財形＝＝＝＝＝＝＝＝ ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝その他（ ）

企業
年金

選考に関する特記事項
＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ ＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝厚生年金基金 確定拠出年金 確定給付年金

定年制 なし 再雇用制度 なし 勤務延長 なし
総務

担
当
者

＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝ ナカ単身用　あり入居可能住宅
＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝＝世帯用　あり 名嘉

利用可能託児施設 電話番号 098-935-1000 内線（ ）なし

託児施設に関する特記事項 FAX 098-935-3455

Eメール
okichuen@woody.ocn.ne.jp

ハローワークより：求人票は雇用契約書ではありません。採用時には必ず、書面により労働条件の明示を受けてください。


