
　フリガナ　　　　　　　 ※番号

　氏　名　　　

　連絡先　　〒　　　                         　                    （　現住所以外に連絡を希望する場合のみ記入　）

年 月 職　　種

年 月

　記入上の注意　　　　　１　記入は、ペンかボールペン（黒又は青のインク）を用い、※印以外の箇所に楷書で記入すること。

　　　　　　　　　　　　２　記載内容を訂正した場合は、訂正箇所に横線２本線を引き、正しく記入し直すこと。

　　　　　　　　　　　　３　この申込書には裏面があるので、必ず記入すること。

美馬市会計年度任用職員採用試験等申込書

写真貼付位置
縦　４０mm
横　３０mm

本人単身胸から上

　生年月日  　　 　　　　　　年 　 　 月 　 　 日生  （満　　　　歳） 男 　・ 　女

　フリガナ　　　　　

　現住所    〒　　　

  電　話　　　　　　　　　　　　　　　　　　    　携帯電話

　フリガナ

  電　話　　　　　　　　　　　　　　　　　　    　携帯電話

◎緊急の連絡用として、可能な限り携帯番号もご記入ください◎

学　　歴　　・　　職　　歴　　（　実　　務　　経　　験　　歴　　等　）

取得（見込）年月 免　　許　　・　　資　　格

※免許等を要する職種を希望の方は、当該免許等の写しを添付してください。



氏名（自筆）

希　望　職　種
１ ※募集案内の職種の内から選びご記入ください。

２ （有する資格等に応じて2つまで記入できます。）

パソコン操作状況
（番号を○で囲んでく

ださい）

　１　ワープロソフト・表計算ソフト等で簡易な文書、表計算ができる。

　２　ワープロソフト・表計算ソフト等で複雑な文書、表計算ができる。

　３　ほとんど使用できない。

　４　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※　１の「簡易な」とは、文字のみ・関数は加減乗除のみ。

　　 ２の「複雑な」とは表・罫線を使用した文書、関数（複雑）を使用したもの。

 志望の動機

 自分の得意とする、または興味のある専門分野(その他、趣味、特技等）

 美馬市について感じること

　私は、地方公務員法第１６条に規定する次の各号のいずれにも該当していません。
　①拘禁刑以上の刑に処せられ、その執行を終わるまで又はその執行を受けることがなくなるまでの者
　②美馬市において懲戒免職の処分を受け、当該処分の日から２年を経過しない者
　③人事委員会又は公平委員会の委員の職にあって、地方公務員法第60条から第63条までに規定
　　 する罪を犯し刑に処せられた者
　④日本国憲法施行の日以後において、日本国憲法又はその下に成立した政府を暴力で破壊するこ
　　 とを主張する政党その他の団体を結成し、又はこれに加入した者

　また、この申込書に記入したすべての事項について相違ありません。

令和　７　年　  　月　  　日


