
三好市社会福祉協議会職員採用試験申込書（令和 5年度採用） 

写真貼付 

写真は最近 3 ヶ月以 

内に撮影したもの 

（3.2 ㎝×3.9 ㎝） 

裏面に名前を記入の

うえ貼ってください。 

1 氏名（ふりがな） ※受付印 

 

2 生年月日 

昭和 ・ 平成   年  月  日  

令和 5 年 4 月 1 日現在（  歳） 

3 性別 

□ 男 

□ 女 
※受験番号 

 

4  現 住 所 
〒（   －    ） 

 

電話番号 

 

5 休暇中の連絡先 
現住所以外に連絡先のある場合に記入してください。〒（  －   ） 電話番号 

 

6 本会からの連絡先 □現住所に送付連絡希望   □休暇中の連絡先に送付連絡希望 

7 学歴   高校入学から最終学歴までを記入してください。 

学 校 名 学部・学科名 所在地（市町村名まで） 在学期間 修学区分 

最終（現在）   年  月から 

年  月まで 

□卒業 □卒業見込 

□中退（  年次） 

その前   年  月から 

年  月まで 

□卒業 

□中退（  年次） 

その前   年  月から 

年  月まで 

□卒業  

□中退（  年次） 

8 職歴  仕事の経験のある人は、最近のものから記入してください。（アルバイトは除く） 

会社名等 所在地（市町村名まで） 在職期間 職務の内容 

最終（現在） 
 

年  月から 

年  月まで 

 

 

その前  

 

年  月から 

年  月まで 

 

9 免許・資格等  受験資格として必要な免許・資格を記入してください。 

名    称 取得（取得見込み）年月日 

 年  月  日 □取得  □取得見込 

 年  月  日 □取得  □取得見込 

 年  月  日 □取得  □取得見込 

10 志望 

動機 

 

 

 

 

私は、三好市社会福祉協議会職員の採用試験を申し込み、この申込書の記載内容について相違ありません。

また、募集要項 2（3）の欠格事項のいずれにも該当しておりません。 

令和  年  月  日   

                     氏名（自筆）             ㊞ 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

   

 

三好市社会福祉協議会職員採用試験（令和 5年度採用） 

受        験         票 

※受付印 

 

 

 

氏    名 
 

性別  ※受験番号 
 

生年月日 
昭和・平成 

       年    月    日    

メールアドレス @ 

写真貼付 

写真は最近３ヶ月以 

内に撮影したもの 

（3.2 ㎝×3.9 ㎝） 

裏面に名前を記入の 

うえ貼ってください。 

注意事項 

１．※欄には何も記入しないでください。 

２．この受験票は、必要事項を記入して、試験申込書等必要書類とともに提出してく

ださい。 

３．試験当日は筆記用具を持参してください。 

４．この受験票は「受験番号」を記入し上記メールアドレスに送信します。 

  試験当日は上記メールアドレスに送信された受験票と照合しますので、端末画面

もしくは紙での呈示をお願いします。 

５．受験票に記載のあるメールアドレスには、受験案内・合否通知・採用に関するお

知らせ以外には使用しません。 

                  ≪きりとり≫ 


