
  
受 験 票 に つ い て 

 

 

          （ 受 験 票 様 式 ）                               （ 記 入 要 領 ） 

 

       〒 

 

   住所              

 

 

                            

 

 

                               

                                （      様方） 

 

 

    氏名            様 

 

 

 

（表面） 

 

 ・住所、氏名を記入のうえ、点線に沿って切り取
り、郵便はがきの表面（切手を貼る面）にしっ
かりと貼り付けてください。 

  ・令和６年１０月１日からはがきの郵便料金が 
８５円となっていますので、ご注意ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
（裏面） 
 

 ・＊印(受験番号)以外の部分について、すべて記
入し、点線に沿って切り取り、郵便はがきの裏
面にしっかりと貼り付けてください。 

 

 

   受 験 番 号        

 ＊ 

  

岡山県事務補助員採用試験 

受 験 票                    

 
(ふりがな) 

氏  名 

 

 

 

 

生年月日 昭和・平成  年  月  日（  歳） 

  

  ・試験日時：○○年○○月○○日（○） 

        ○○:○○ ～ ○○: ○○ 受付 

               ○○:○○ ～ ○○: ○○ 注意事項説明 

        ○○:○○ ～ ○○: ○○ 面接試験 

 

（注） 

  ・試験当日は、必ずこの受験票を持参すること。 

   ・受験者は、○○時までに会場に入場すること。 

  ・受験者数や面接の進行状況によっては、待ち時間が長く 

   なることがありますので、必要な方は時間を有意義に活 

     用できるもの（書籍等）を持参してください。 

 

新 


