
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

      

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

 
この試験についての問い合わせ 

    
〠３４１－８５０１     
埼 玉 県 三 郷 市 花 和 田 ６ ４ ８ 番 地 １                                       

    三郷市総務部人事課 
     

☎０４８－９３０－７７５２（直通） 

1次試験日  令和４年１月２３日 

（採用予定日 令和４年４月１日） 
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１．試験区分等 
 

選考区分 採用予定人数 受 験 資 格 

看護師 １名程度 
看護師資格を有する者 
（取得見込みを含む） 

 
   ※勤務場所は主に保育所への配属となりますが、一般事務と同様の人事異動を行うことが

あります。 

   ※令和４年３月３１日までに看護師資格を取得できなかった場合は採用されません。 

 

２．年齢制限等 
 

昭和４１年４月２日以降に生まれた者（５５歳まで）（令和４年４月１日現在） 
  

※次に該当する者は申込できません。 

(1) 地方公務員法第１６条に規定する欠格条項に該当する者（以下はその内容です。） 

ア．禁錮以上の刑に処せられ、その執行を終わるまで又はその執行を受けること

がなくなるまでの者 

イ．三郷市職員として懲戒免職の処分を受け、当該処分の日から２年を経過しな

い者 

ウ．日本国憲法施行の日以後において、日本国憲法又はその下に成立した政府を

暴力で破壊することを主張する政党その他の団体を結成し、又はこれに加入

した者 

    (２)日本国籍を有しない者 

 

３．試験日時等 

    

区  分 試 験 日 試 験 科 目 

1 次 試 験 
令和４年１月２３日（日） 

午後１時30分集合 

論文試験（６０分） 

（場所：三郷市役所） 

2 次 試 験 令和４年２月上旬（予定） 個別面接試験 

3 次 試 験 令和４年２月中旬（予定） 個別面接試験 
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４．受付期限・申込方法 
 

申 込 方 法 郵送（簡易書留）のみ 

受 付 期 限 令和４年１月１４日（金）まで 【当日消印有効】 

あ て 先 

〒３４１－８５０１ 三郷市花和田648番地１ 

三郷市役所 総務部人事課人事係 

※必ず簡易書留で送付してください。 

 

５．申込書類 

①履 歴 書（市指定様式） 

②令和３年度 第３回 三郷市職員採用試験受験票及び整理票 

③返信用封筒 長形３封筒に自分の郵便番号、住所、氏名を記入し、８４円切手を貼

付けてください。 

④資格を証する書類（取得を見込んでいる者を除く） 

※簡易書留以外で送付した場合の事故については一切責任を負いません。 

※不備のある書類申込書類や受付期間外の消印の申込書類については受付できません。 

※申込書類は一切お返しできませんので、ご了承ください。 

 
６．給 与 等 
 

① 初 任 給（地域手当含む） 
 

職       種 年 齢 初 任 給         

看護師 

大学卒 ２２歳 200,022円 

短大卒 ２０歳 179,034円 

高校卒 １８歳 164,194円 

 
※ 職歴のある者は、その年数に応じて初任給が調整加算されることがあります。 

 
② 諸 手 当           

 

手 当 名               内        容 

扶 養 手 当 子 10,000円  その他 6,500円 

期末・勤勉手当 年間 4.４５月分 

通 勤 手 当 原則として、全額支給 

退 職 手 当 在職期間に応じた額 
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※ 上記以外に住居手当（上限28,000円）、時間外勤務手当、休日勤務手当等があります。 

     ※  ①、②とも採用までに給与改定等があった場合は、それによります。 

 

７．勤務時間等 

① 勤 務 時 間 

勤務時間は、週38時間45分です（１日の勤務時間は7時間45分）。 

勤務時間の割り振りは勤務場所により異なります。 

② 休 日 及 び 休 暇 

・週休日（日曜日を含む４週間ごとの期間につき8日）、年末年始、祝日 

 ※行事、その他の事情により振替勤務となる場合があります。 

・年間２０日の年次有給休暇、夏季休暇、結婚・忌引・出産等の場合の特別休暇、

病気休暇があります。 

   

８．福利厚生 

   ① 共済制度（埼玉県市町村職員共済組合） 

     ・貸 付 … 住宅、自動車等の低利の貸付けを利用することができます。 

     ・給 付 … 職員の病気、負傷、出産、休業、災害、障がい若しくは死亡の場合

又その被扶養者に対しても給付があります。 

     ・その他 … 全国の保養施設の利用や宿泊料の補助があります。 

② 健康管理 

     ・定期的に健康診断を行います。また、希望により人間ドックを受診できます。 

 



 最終学歴が専修学校、各種学校又は大学中退で短大卒の区分で受験する者は、
この証明書に学校で証明を受けてから提出してください。（大学を卒業した者、
又は卒業する見込みの者、学歴要件のない試験区分の者は提出不要です。） 
 
 
 
 

         証    明    書 
 
 
               氏  名                 
 
               生年月日  S・Ｈ   年  月  日生  
 
                   年  月  日  卒業・卒業見込・下の３に該当   

                                                             

 
   

上記の者は、下記の事項に該当することを証明する。（該当する番号に○印を  
 
 付けてください。） 
 
                 

             記 
 
 
 １．学校教育法による専修学校の専門課程（年間授業時間数が６８０時間以上 
 
  で修業年限２年以上の課程に限る。）を卒業した者、又は卒業する見込みの者。 
 
 ２．学校教育法による各種学校（高等学校又はこれに準ずる学校の卒業を入学 
 
  資格とする修業年限２年以上の課程に限る。）を卒業した者、又は卒業する  
 
  見込みの者。 
 
 ３．学校教育法による大学に２年以上在学して６２単位以上修得した者。 

 

 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     令和  年  月  日 
 
              学 校 名 
 
 
              代 表 者             印 

 

 



                    整  理  票 
      

  

試 験 区 分  看護師 

受 験 番 号   

ふ り が な  

氏 名  

 

試験日 
令和４年１月２３日（日） 
午後１時３０分 集合 

試験会場 三郷市役所本庁舎 

     
 
 
 
 

【受験票・整理票・履歴書の記入上の注意】 
①  学校（大学院、大学、短大、専修学校等）を卒業見込みの者は「履歴書ＮＯ．１」、それ以外の者は「履

歴書ＮＯ．２」を提出してください。受験票及び整理票は、すべての者が提出してください。 
②  太線内の所定欄に、黒インク又は黒ボールペンを使用し、楷書・算用数字で丁寧に記入してください。 
③  年月日欄は、元号を使用してください。 
④  学歴・職歴欄の学歴は、最終学歴（令和４年３月３１日までに卒業が見込まれる場合を含む）以降のも

のを記入してください。ただし、大学卒業後、専修学校や短大等を卒業（見込みを含む）した場合等は「大

学」の学校名等を最終学歴として記入してください。また、短大を卒業後、１年制の専修学校を卒業（見

込みを含む）した場合等は「短大」の学校名等を最終学歴として記入してください。 
⑤  学歴・職歴欄の職歴は、職務内容の詳細まで記入してください。 
⑥  写真は、６ヶ月以内に撮影したもので、上半身・無帽・正面・背景なしで本人と確認できるものを貼付

してください。 
⑦  記載事項に不正がある場合には、採用される資格を失うことがあります。 

受 験 番 号   

試 験 区 分  看護師 

ふ り が な  

氏 名  

写真を貼る位置 
 

【履歴書と同じ

もの】 

 

（30 ㎜×40 ㎜） 

（ 

切
り
取
り
線 

） 

（ 切り取り線 ） 

令和３年度 第３回 三郷市職員採用試験 受験票 

切り取り線に沿ってハサミで切ってください。 

 
※台風などの影響により試験の中止や開始時間の変更がある場合には、

当日朝８：００までに市役所ホームページにてお知らせします。 
 予定通り行う場合にはホームページへの掲載はありません。 

【 受験心得 】 

1 試験当日は、本票を必ず持参

してください。 

2 試験当日は、筆記用具を必ず

持参してください。 

 

三郷市総務部人事課 
電話 048-930-7752 



 

      履  歴  書 
令和  年  月  日現在 

ふりがな  性 別 

 
氏  名 
 

 
 

 
 

生年月日 昭和・平成   年  月  日生（満   歳） 

ふりがな  電話番号 
（    ）  

現 住 所  
〒（   －   ） 
 

ふりがな  電話番号 
（    ） 

 
休暇中の 
連 絡 先  

〒（   －   ） 
 

年 月 日 学 歴 ・ 職 歴  

    
    

    

    

    
    

    
    

    

    

    

    

    
 

 

 
 
写真を貼る位置 

（30 ㎜×40 ㎜） 

ＮＯ１ 



 

  自 己 紹 介 書 

 

学校名・学部・ 
学科 

 
 

 
得意な科目及び

研究課題 
 
 

 
 
 

 
クラブ活動 
スポーツ・ 
文化活動等 

 

 
 
 

 
自覚している 
性格 

 
 

 
 
 

 
 
趣    味 

 
 
 

 
 
 

 
特    技 
資    格 

 
 

 
 
 

 
 
志望の動機 

 
 
 

 
 
 
 
 

ＮＯ１ 



 

 履  歴  書 
令和  年  月  日現在 

ふりがな 性 別 

氏  名 
 

 
 

 
昭和 ・ 平成   年   月   日生（満   歳） 

ふりがな 電話（     ） 
現住所 〒               
 
 

－    
携帯電話 （     ） 

－    
ふりがな 電話（     ） 
連絡先 〒       （現住所以外に連絡を希望する場合のみ記入） 

 
     － 
 

 
年 月 日 学歴・職歴 （各別にまとめて書く） 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
写真をはる位置 
１．縦 ４cm 

横 ３cm 

２．本人単身胸から上 

３．裏面のりづけ 

ＮＯ２ 



 

 
志望の動機、特技・趣味、好きな学科、アピールポイントなど 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
本人希望記入欄（特に給料・職種・勤務時間・勤務地・その他についての希望などがあれば記入） 

 

 
 
 
 
 
 

 

年 月 日 免許・資格 
    
    
    
    
    
    
    

ＮＯ２ 


