
□

□

取　　　得

取得見込

取　　　得

取得見込

取　　　得

取得見込 ※

(最終)

(その前)
 ・面接試験の詳細は、第一次試験合格者にのみ
 通知します。

(その前)  ・本票を紛失した場合は、速やかに申し出てください。

 ・受付時間に間に合うよう余裕をもって集合してください。

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。 　※ 遅れた場合は受験できないことがあります。

 ・試験当日は、必ず係員の指示に従ってください。

メールアドレス

学部名 学科・専攻 在学期間

年　在学　・　中退

卒　・　卒見込

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月から

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月まで 年　在学　・　中退

ふりがな

名　　称

面接試験

年　在学　・　中退

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月から

（〒　　　　　　－　　　　　）

令和　　　年　　　月　撮影

在学等の別所在地(市町村名まで)

通知先住所

国籍

生　　年　　月　　日

受験番号

切

り

離

さ

な

い

で

下

さ

い

卒　・　卒見込

　　　　　年　　　月　　　日

取　得　年　月　日 名　　称

□ 女

注意事項

ふりがな 性別

氏　　名

性別

令和７年度　八代市任期付職員採用試験
（〒　　　　　　－　　　　　）

現　住　所

ふりがな

（写真貼付欄）

取　得　年　月　日 名　　称

受　　験　　票

日本以外

携帯（ － － ）

　　　　　年　　　月　　　日 取　　　得 ふりがな

受　　験　　職　　種

取得見込

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月まで

□ 男 日本

申し込みの際に、こちらに写真
を貼ってください。
写真は申込前3ヵ月以内に撮
影したもので、上半身、正面脱
帽で本人と確認できるものを
貼ってください。
　
　　（縦4cm×横3cm程度）

取得見込

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月まで

昭 ・ 平　　　　　年　　　　　月から

試験会場
八代市役所　本庁舎

（〒866-8601　八代市松江城町1-25）

令和７年１１月１日
※第一次試験合格者に別途通知します

氏名(自筆)

取　得　年　月　日 名　　称 取　得　年　月　日

　　　　　年　　　月　　　日 　　　　　年　　　月　　　日

取　得　年　月　日名　　称

令和７年度　八代市任期付職員採用試験申込書

免許・資格・検定等

電話（ － － ）

受験職種
（○印をつける）

令和　　　　 年　　　　 月　　　　 日

取　　　得

卒　・　卒見込

学校名

取　　　得

　　　　　年　　　月　　　日 　　　　　年　　　月　　　日

取得見込

氏　　名 男 ・ 女

学歴（最終学歴とそれ以前の学歴を新しいものから順に３つ記入すること　※中学校までの学歴を記入）

取　得　年　月　日名　　称

※記入しないでください

技　　　術　　　職

土　　　木 電　　　気
昭和　・　平成 　　　　　年　　　　月　　　　日

技　　術　　職

土木 電気

受　験　番　号

※記入しないでください



［送付先］

様方

［氏　名］

　　　□　試験案内をよく読みましたか。

　　　□　必要事項は、全て記入しましたか。（両面）

　　　□　写真は、申込書に貼りましたか。

　　　□　署名欄は、受験者の自筆ですか。

　　　□　宛先（申込書に記入した通知先）を明記した返信用封筒に110円切手を貼りましたか。

　　　□　免許・資格・検定等を持っている受験者は、免許等の名称、取得（見込）年月を記入しましたか。　

　　　□　申込期限は過ぎていませんか。　※令和７年９月２６日（金）必着

≪記入上の注意≫

■ 八代市任期付職員採用試験申込書

※受験職種：受験を希望する職種を一つだけ選び、希望する職種の下欄に○を付けてください。

※現住所　：現在住んでいるところを記入してください。また、申込書に不明な点があった場合は照会しますの

　　　　　　で、自宅電話番号、携帯電話番号など確実に連絡が取れる方法を記入してください。

※通知先住所：合否通知を郵送する際に使用しますので、確実に届く送付先の郵便番号、住所を丁寧に記入して

　　　　　　ください。

※免許・資格・検定等：既に取得している又は取得見込みの免許等を記入してください。

※学歴　　：最終学歴(在学中のものを含む)とそれ以前の学歴（受験予備校を除く）を新しいものから順に３つ

　　　　　　記入してください。ただし、最終学歴が中学校の場合は中学校のみ記入してください。なお、学歴

　　　　　　は申込状況等の集計のために用いるものであり、合否判定には関係ありません。

※署名欄　：申込書の記載事項に記入漏れがないかを確認の上、必ず受験者本人が自分で署名してください。署

　　　　　　名のない場合、受付できません。

郵便はがき

必 ず 110 円 －

切手を貼って

く だ さ い

切

り

離

さ

な

い

で

下

さ

い

■ 受験票

※受験職種欄の該当するものに一つだけ○をつけ、氏名及び性別欄を記入してください。

※受験票を送付するための返信用封筒を入れてください。

※返信用封筒には送付先の郵便番号、住所及び氏名を丁寧に記入し、110円切手を貼ってください。

※申込書は切り離さずに提出してください。

　　≪チェックのうえ提出してください≫
様

　〒８６６－８６０１
　熊本県八代市松江城町1-25

　八代市役所　市長公室　人事課
　　℡　０９６５－３３－４１０２（直通）


