
私は、大垣消防組合職員採用試験を受験したいので申込みます。

なお、私は次に掲げる各号のいずれにも該当しておりません。

また、この申込書のすべての記載事項に相違ありません。

記入上の注意

１．数字はすべて算用数字を

  用いてください。

２．該当するものを○で囲ん

  でください。

令和５年    月    日 ３．記載事項に不正があると

  大垣消防組合職員として採

ふりがな   用される資格を失うことが

氏    名   あります。

（自筆） ４．※印の欄は、記入不要で

　す。

 1.大　卒

生年月日 年齢 性別

            都道            市                  町                          番地
            府県            郡  （郵便番号    　 －      ）（電話      　局      －     　 番）

合否の連絡先（現住所と異なる場合のみ記入してください。）

            都道            市                  町                          番地
            府県            郡  （郵便番号    　  －     ）（電話      　局      －     　 番）

都道（その前） 年    月から
 卒・中退

 卒・中退

年    月まで
学年

年    月まで

学年
年    月から

学年

 在・中退

府県

府県

（その前）

写     真

　年　    月　    日 生

年    月から

学 校 名

 卒・卒見込

都道

年    月まで府県

（最終）

写真は申込前６か
月以内に帽子をつ
けないで上半身正
面向を撮った縦５
cm横４cmのもの
裏面に氏名生年月
日を記入すること

学  歴（最終学歴と高等学校以上の学歴を新しいものから順に記入してください。）

    学部       学科

期    間

都道

  Ｘ　　消防職員

大垣消防組合職員採用試験申込書

平成 令和６年４月１日現在満　      歳

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （携帯電話　　　－　　　 －　　 　）

現住所（受験時）

※受験番号

所在地 そ の 他学部・学科名

学  歴 受験職種

１．日本国籍を有しない者

２．地方公務員法第１６条の欠格条項に該当する者

（Ｘ）

男　・　女



職  歴（今までに就職したことがあれば新しいものから順に記入してください。）

　　年　　　　月　　　　日

・ ・

・ ・

志望の動機

趣味・特技

勤  務  先

取　　得　・　取得見込

職 務 内 容所  在  地

 　 　年　   月　   日から
 　 　年　   月 　  日まで

取　　得　・　取得見込

在 職 期 間

・

 　 　年　   月　   日から
 　 　年　   月 　  日まで

 　 　年　   月　   日から
 　 　年　   月 　  日まで

取　　得　・　取得見込・

特殊技能（検定・資格・免許その他特殊な技能を有する人は記入してください。）

　※受付年月日 ・    ・


