令和７年度甲州市職員採用試験〔二次募集〕エントリーシート

(　写　真　欄　）

１　受験票と同じ写真をこの欄に貼ってください。
２　写真は申込前6月以内
　　に帽子をつけないで上
　　半身正面向を撮ったタ
　　テ4.5㎝・ヨコ3.5㎝の
もので本人と確認できる
　　ものが必要です。

【記入上の注意】令和　　　年　　　月撮影

・このシートは、面接試験時の質問時及び選考時に参考とするものです。
思ったとおりのことを自由に記述してください。
・記載事項に虚偽があった場合は、職員として採用される資格を失う場合が
あります。


受験者は（1/９必着）で持参又は郵送にて提出してください。

※裏面の記入もお願いします。

	試験区分

□ 技術系職

□ 資格・免許職等
	試験職種
□ Ａ 建築
□ Ｂ 保健師
□ Ｃ 社会福祉士
□ Ｄ 精神保健福祉士
	受験番号

　　　　　 ―

	
	
	ふりがな

	
	
	氏 名

	

	１　甲州市の職員を志望した理由を記入してください。（２００字以内）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 


	２　あなたが今までの経験の中で、最も力を入れて取り組んだことについて、その理由も含めて具体的に記入してください。（２００字以内）
 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 


	３　あなたが今まで経験した最も大きな失敗と、その事についてあなたが考えたことを具体的に記入してください。（２００字以内）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 


	４　自己ＰＲを（長所、短所、特技などを含めて）記入してください。（２００字以内）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 


	５　甲州市の職員としてどのようなことに取り組みたいかを記入してください。また、そこで自分の力をどのように発揮できるかについても説明してください。（４００字以内）
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