
令和６年度 高森町職員採用試験申込書 
 

※すべて本人が自筆で記入してください。 
 

受験番号  
※町記入欄 

試験区分 
※該当する区分に○をしてください 

社会福祉士 上級 ・ 中級 
          （大卒） （短大卒） 

 
令和  年  月  日現在 

ふりがな  性別 

氏  名 
※押印不要 

 

生年月日       年   月   日生（満   歳） 

ふりがな  

現 住 所 

〒   － 

 

 

  電話番号（    ）   － 

ふりがな  

連 絡 先 

〒   － 

 

 

電話番号（    ）   － 
 
メールアドレス  
※WEB 試験の受検案内はこのアドレスへ送ります。パソコンで閲覧
可能なアドレスを記入してください。 

（連絡先欄は、現住所以外に連絡を希望する場合のみ記入すること。） 
 

学 歴 
 

 注１ 高等学校は、学科まで記入する。 

 注２ 学歴は入学・卒業（中退、卒業見込）を記入する。 

 
年(和

暦) 
月  

  中学校卒業  

   

   

   

   

   

   

   

写真を貼る位置 

 

１縦 36～40 ㎜ 

 横 24～30 ㎜ 

2 本人単身胸から上 

3 裏面のりづけ 

4 申込み前 3 か月以内

に撮影したもの 

 



氏  名  

 

職 歴 
 

 注１ 正規・臨時 非常勤雇用の欄は該当するものに○を記入。 

 

在職期間 勤務先名 職務内容 

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

   年  月から 

   年  月まで 
正規 
・ 
臨時 非常勤 

  

 

 

免 許 ・ 資 格 (取得見込の免許・資格も記入する) 

年(和暦) 月 免許・資格名 

   

   

   

   

   

   

   

普通自動車免許(いずれかに○)   有 ・ 無 ・ 取得見込 

この試験申込書に記載された個人情報は、職員採用のために必要な範囲でのみ利用します。 


