
短卒

昭和・平成　　　　年　　　　月　　　　日生　

生　　年　　月　　日

令和４年度　白岡市職員採用試験受験申込書

高卒

受験番号
（記入しない）

フリガナ

氏　名

電話（　　　　　　）　　　　　　　－（この欄は、現住所以外に連絡を希望する場合のみ記入すること）

性別

受 験 職 種

〔令和5年4月1日現在　（満　　　　歳）〕

大卒

フリガナ 〒　　　　－

　

私は、白岡市職員採用試験を受験したいので、次のとおり誓約のうえ本書をもって申込みいたします。

（１）私は、職員採用試験受験案内に定められた受験資格を有する者に相違ありません。

（２）私は、職員採用試験受験案内に定められた受験できない者には該当いたしません。

（３）この申込書に記載した事項は、事実に相違ありません。

※障害者手帳をお持ちのかたで、職員採用試験受験の際に配慮を希望する場合は次の枠内に
記入してください。
　なお、内容によっては、試験の実施上、配慮できない場合もありますのでご了承ください。

受験の際に配慮を希望することについて

現住所

フリガナ

連絡先

※　受験職種欄は、該当する職種（一般事務・一般事務（障がい者対象）・一般事務（福祉職）・一般事務（栄養士）
　保育士・保健師・土木・建築【経験者採用】）のいずれかを記入し、該当する学歴に○を付けてください。

電話（　　　　　　）　　　　　　　－

〒　　　　－


