
青森県人事委員会事務局あて FAX：０１７－７３４－８２４２

※送信前に、FAX番号のお間違えがないか、よくご確認ください。

（フリガナ）

お名前
ご年齢

歳

歳

居住地（市町村）

電話番号

メールアドレス

保護者向け説明会申込み ＦＡＸ送信票

※ お申込みは先着順に受け付けます。定員を超えている場合はご連絡いたします。

（親子でのご参加も受け付けますが、より多くのご家族にご参加いただくため、定員を超過した場合は

お子さんのご参加をお断りすることがあります。）

以下の質問は、説明内容の参考にさせていただきます。
任意でご回答ください。

お子さんの学年等

（○をつけてください）

中学生／ 高校１年 ／ 高校２年 ／高校３年

大学１年 ／ 大学２年 ／ 大学３年 ／ 大学４年

大学院生／既卒（求職中） ／ 社会人

興味のある職種

（○をつけてください）

【事務職】

行政・一般事務／ 教育事務／警察行政・警察事務
病院運営

【技術職】

化学／心理 ／福祉／保健師／ 農学／畜産
林業／水産 ／総合土木／建築 ／設備

【警察官・その他（具体的にご記入ください） 】

警察官／ その他（ ）

業務内容や勤務条件等、
県庁職員か警察官への
ご質問がおありでしたら、
ご記入ください。 （ 試験の内容など、お答えできない質問もありますので、あらかじめ

ご了承ください。）


