
１．試験職種

方

ふりがな

方 ６．性別

ふりがな

１．写真は、申込み前３ヶ月 １．写真は、申込み前３ヶ月

　　以内に撮影したもので、 　　以内に撮影したもので、

８．職　　歴　（短期のアルバイト等は除く）

10．受験に必要な資格・免許等

氏 名

◎裏面の「記入上の注意」をよく読んでください。

　　　　年　　　　月　　取得

（写真欄）

男　　・　　女

　　　　　昭和 ・ 平成　 　　年　　 　月　 　　日

卒 ・卒見込

　　のもの。

　　した上で、この欄にしっか

　　年　　月　　日撮影

　　のもの。

     り、のり付けして下さい。

現　　住　　所

（タテ4.5cm、ヨコ3.5cm）

（
受
付
前
に
切
り
離
さ
な
い
こ
と

）
　
※
受
付
団
体
日
付
割
印

※受付団体日付印

※受付団体日付印

り、のり付けして下さい。

ふ り が な

　　上半身、脱帽、正面向き

２．写真の裏面に氏名を記入

　　した上で、この欄にしっか

卒 ・卒見込

　　上半身、脱帽、正面向き

２．写真の裏面に氏名を記入

年　　月まで

年　　月から

（タテ4.5cm、ヨコ3.5cm）

卒 ・卒見込

※受験番号

所　在　地

３．連絡先　〒　　　　　　（電話・携帯電話　　　　　　　　　　　　　　　　　）

４．氏名

中退 ・修了

中退 ・修了

　　在職中　　□　　　　　　　退　職　　□　　　　　職歴なし　　□

　　私は、当該試験の受験案内に

 掲げてある受験資格をすべて満

令和　　年　　月　　日

（自署のこと）

たしており、この申込書に記載し

取　　得　　年　　月資格・免許等の名称

年　　月まで

(資格免許職を受験する場合のみ記入）

 たことは事実と相違ありません。

　年度
年　　月から

９．資格、免許及び特技

　年度

令和6年度　多古町職員採用試験

中退 ・修了

氏　　　　　名

ふりがな

　年度

　　　年　　月　　日撮影

（写真欄）

試　験　職　種

※職種コード　　　　　 　　　　　　　　※受験番号

※職種コード

受　験　票

年　　月まで

（市町村まで）
該当を○で囲む期　　間

年　　月から

５．生年月日

（通知文書等送付先）

(最終学校名）

学　校　名 学部科名

令和6年度　多古町職員採用試験申込書

７．学　歴　（最終学歴とその前の学歴二つの計三つを最近のものから順に記入）

２．現住所　〒　　　　　　（電話　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


