
社会福祉法人蕨市社会福祉協議会職員採用試験

　　　　 年　　月　　日

（〒　　　　　－　　　　　　）

（〒　　　　　－　　　　　　）

学部 学科 該当を○で囲む
卒　　　卒業　　　中

業　　　見込　　　退

卒　　　卒業　　　中

業　　　見込　　　退

卒　　　卒業　　　中

業　　　見込　　　退

卒　　　卒業　　　中

業　　　見込　　　退

  私は、令和６年度社会福祉法人蕨市社会福祉協議会職員採用試験の受験を申し込みます。なお、上記の記載事項に相違ありません。

　令和　 　年　　　月　　　　日

採用試験日時

令和 　年　月　　日（  ）

受付

令和６年度 社会福祉法人蕨市社会福祉協議会職員採用試験

受　　験　　票

職　　　種 受験番号

ふりがな

氏　　　　　　　　名

総合職

　※本会で記入します

＜志望の動機＞

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

※欄は本会で記入
ｷﾘﾄﾘ（申込時は切り離さないでください）

得意学科 クラブ活動

特技 趣味・スポーツ

取得・取得見込

取得・取得見込

免
許
資
格

免許・資格の名称 取得（見込）年月日 記号・番号等

取得・取得見込

取得・取得見込

職
　
　
歴

勤務先 所在地 在職期間

　　　年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで　

　　　年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで　

　　　　　　　　年　　　　　　　月から

　　　　　　　　年　　　　　　　月まで

　　　年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで　

　　　年　　月　　日から　　　　年　　月　　日まで　

　　　　　　　　年　　　　　　　月から

　　　　　　　　年　　　　　　　月まで

高等学校
　　　　　　　　年　　　　　　　月から

　　　　　　　　年　　　　　　　月まで

合否連絡先

　（電話　　　　　　－　　　　　　　－　　　　　　　）

学
　
　
　
歴

学校名 在学期間

中学校

　　　　　　　　年　　　　　　　月から

　　　　　　　　年　　　　　　　月まで

令和６年度

職員採用試験申込書　兼　履歴書
受験職種 総合職 ※受験番号

※　受付年月日

令和　　年　　　月　　　日受付
ふりがな

生年月日 年　　　　　齢　　 　満　　　　　　　　歳

住所及び
電話番号

（ 配偶者　　　有　・ 無　　　扶養家族数　　　　人 ）

　（電話　　　　　　－　　　　　　　－　　　　　　　）

性
別

○で囲む

氏　　　名 男　　　・　　　女

写真貼付欄

※申込書と同一のも

のを貼り付けてくだ

さい

※申込日より３ヶ月

以内に撮影されたも

のを貼り付けてくだ

さい。

写真貼付欄

※受験票と同一のも

のを貼り付けてくださ

い

※申込日より３ヶ月

以内に撮影されたも

のを貼り付けてくださ

い。


