
令和６年度能登町職員採用候補者試験 

受 験 申 込 書 

  令和６年  月  日 
  （宛先）能登町長 
               申込者 

住  所  

                氏  名                  

  
私は、令和６年度能登町職員採用候補者試験を受験したいので、次のとおり関係書類を

添えて申し込みします。 
記 

１ 応募区分 
 
    
 
             
  
    
    
 

※応募及び資格の欄に○印を付けてください（いずれか一つ）。 
 

２ 添付書類   履歴書 
※受験票の送付や選考結果の通知は、履歴書の現住所又は連絡先に行いますので、 

    正確に地番や方書まで記入してください。 
☆受験票・選考結果通知の希望送付先（希望送付先のどちらかに〇を付して下さい） 

履歴書の （   ）現住所  （   ）連絡先 

応募 職 種 資 格 
 

行政事務Ａ ― 

 
行政事務Ｂ ― 

 
土木技師 ― 

 
保健師 免 許 あ り ・ 取得見込 

 
薬剤師 免許あり  ・ 取得見込 

 石川県地域連携薬剤師 
共育ﾌﾟﾛｸﾞﾗﾑ薬剤師 

免許あり  ・ 取得見込 


