
※印を除く全ての欄に、自筆で漏れなく正確に記入してください。

本学における職歴（記載欄が不足する場合は別紙可。）

私は、標記職員採用試験の受験資格のいずれにも該当しますので、受験を申込みます。

なお、この申込書の記載内容は事実に相違ありません。

平成　３０年　８月　２７日

氏名

フリガナ コウチ　　　　　タロウ

性
別

男
・
女

       (写真貼付欄)

上半身、脱帽、正面向
きで申込前3か月以内
に撮影したもの
（4㎝×3センチ）

写真の裏面に氏名を
記入したうえで貼付し
てください。

氏　　名 高知　太郎

所　　属

現住所

　〒　780 ― 8520
　　高知市曙町２－５－１　　あさくらマンション１２３

連絡先

電話番号
確実に連絡が取れるものを記入してください（携帯電話可）

　　　　　　　　　　090－  1234  －　5678

職　　名 事務補佐員

生年月日 昭和・平成　　　３年　　４月　　５日
年
齢

（注意事項）
・記載内容に不正があると受験が無効になる場合があります。
・返信用封筒 長形３号　２枚（住所及び宛名を記入、82円切手を貼付）を同封してください。

勤務期間
元号（S・H）年、月、日で記載

職歴

～

～

～

H 28 4 1

～

～

H

～

～

㊞

3

高知　太郎

同上

<記入例>

上記以外の
連絡先

連絡しても差し支えない連絡先があれば記入してください（携帯電話可）

　　　　　　　　　　088－　888　－　8888

27

総務部人事課
人事管理係

総務部　人事課　人事管理係　事務補佐員

（平成30年８月撮影）歳

※

平成30年度　国立大学法人高知大学
事務職員採用試験（非常勤職員等からの登用試験）

受験申込書

H

29H 3 31

29 4 1 3130

同上現在に至るH 30 4 1


