
　　　　　　　　　　希望する場合は〇を付けてください

受験番号

（ふりがな）

氏　　名

昭和
平成

（連絡先）

学部 学科

年 月

年 月

職　　歴 月から
（あれば直近のもの） 月まで

賞

氏名（自筆） 印

※は記入しないこと

※

写真欄 １．申し込みの時には、写真は貼らないでください。

２．この受験票は、受験資格を審査した後に返送いたします。

３．試験当日は、左側に写真を貼って持参してください。

公益社団法人島根県林業公社職員（技術職）採用試験申込書

※ （受付印）※

性　別

生年月日 　　　年　　　　月　　　　日生 満年齢：　　　　　歳

現住所
（〒　　　　－　　　　） （寮・下宿等の場合には、建物の名称・同居先等を明記してください）

（ＴＥＬ：　　　　－　　　－　　　　　　）

最終学歴

学校の名称 在学期間 修学区分

学年
□　卒 □卒見

摘　　　　　要

～
□在学 □中退

職　　　業 職　務　内　容 在　職　期　間

平成　　　　　年　　　　　月　　　　　日

切　り　離　し　て　は　い　け　ま　せ　ん

公益社団法人島根県林業公社職員（技術職）採用試験受験票

年

年

資格取得

種　　　　　　類 取　得　年　月　日

嘱託職員採用試験との併願を希望する

受　験　番　号

（ふりがな）

氏　　名

４．写真は、申し込み前３ヶ月以内に、上半身・脱帽・正面向きで撮影したも
のを貼ってください。（縦４ｃｍ横３ｃｍ）

嘱託職員採用試験併願希望

　私は上記の採用試験を受験したいので申し込みます。

　また、この申込書の記載事項は事実に相違ありません。


