
２０２４年度　官庁合同業務説明会　訪問カード
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氏　　名

生年月日 ： 平　成

電話番号 － －
第１次試験地 　□盛岡市　□仙台市　□秋田市　□東京都　□新潟市　□その他（　　　　　　　　市）　　　
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（注１）このカードにご記入いただいた個人情報は、今後の採用関係事務のみに利用します。
（注２）※の欄には記入しないでください。
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試験区分

受験番号
　　　年　　　　月　　　　日　（　　　　歳）
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