
スクールバス運転員求人案内 

 

〇年齢       不問（但し、運転関係法令を絶対遵守できる健康状態にある者） 

〇雇用形態等    パート労働者（会計年度任用職員） 

〇就業の場所    愛媛県立宇和特別支援学校 

          「知的障がい部門」又は、「聴覚障がい部門・肢体不自由」 

〇必要な経験等   大型バスで人の送迎の経験があること。 

〇必要な免許等   大型自動車免許（必須） 

          ※大型自動車二種免許（あれば尚可） 

〇任用期間     令和 7年 1月８日から令和７年３月 19日の期間内に、 

・知的障がい部門 最大 12日間を予定（予備を含む。） 

・聴覚障がい・肢体不自由部門 2日程度を予定 

〇業務内容     児童生徒の校外における教育活動のために運行する 

スクールバスの運転業務 

〇始業・終業の時刻 勤務時間は 1日６時間、始業・終業の時刻等や休憩時刻は 

学校長が決定する。（各行事によって異なる。） 

〇所定時間外労働 

の有無      有 

〇休日労働     有 

〇休日       勤務日以外の日 

〇勤務日      学校長が指示する日で 1日 

〇休暇       愛媛県会計年度任用職員管理要綱による 

〇基本給      日額（６時間勤務）１１,５６４円 

〇通勤費用     会計年度任用職員の給与等に関する条例に基づき支給 

〇給与支給日    翌月 21日（土日の場合はその直前の平日） 

〇給与支払方法   口座振込 

〇服務       服務の宣誓、法令等及び上司の職務上の命令に従う義務 

          信用失墜行為の禁止、秘密を守る義務、職務に専念する義務、

政治的行為の制限、争議行為等の禁止、営利企業への従事等の

制限 

〇社会保険加入   無 

〇雇用保険の適用  無 

〇採用人数     計２名 

（知的障がい部門 1名、聴覚障がい・肢体不自由部門 1名） 

〇選考       面接 1回（面接日は別途連絡）、3日以内に結果通知 

〇応募方法等    履歴書（写真付き） ※応募書類は返却しない。 

〇送付方法     郵送又は持参 

〇送付先      〒797-0029 西予市宇和町永長１２８７－１ 

愛媛県立宇和特別支援学校（知的障がい部門）事務室宛て 

〇提出期限     令和６年 12月９日（月）16時 55分まで 


