
□ 昭和

□ 平成

歳

年 月 日

氏名（自筆）

令和７年度相良村職員採用試験（追加募集分）（職歴）
職　　種 受験番号 氏　　名　（上段：ふりがな）

□保健師
□ 土木職（社会人経験者）

生年
月日

年 月 日生 性
別

□ 男
□ 女

国
籍

 □ 日本
 □ 日本以外

令和8年4月1日現在で満

現住所

郵便番号 電話番号   -         -           

書類等
送付先

郵便番号 　       - 電話番号   -         -         

職　　　歴

勤務先 勤務期間 勤務内容

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　私は、地方公務員法第１６条に規定する欠格条項に該当していません。また、この申込書
に記載した事項に相違ありません。

令和

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで

　　年　　　　月　から
年　　　　月　まで


