
 

 
《受験申込時の留意事項》 

■太枠内（氏名・試験区分）を黒インク又は黒のボールペンで 

記入してください。 

■写真欄に写真を貼付してください。 

■※欄は記入しないでください。 

■キリトリ線で切ってご提出ください。 

 

 

 

社会福祉法人埼玉県社会福祉事業団 

令和６年度職員採用試験 受験票 
 
受験 
番号 

※  

 

（写真欄） 
 

１ 申込みの際、必ず 
写真を貼ること。 
 

２ 写真のサイズは 
縦４cm・横３cm で 
３ヶ月以内に写した 
もの。 

 

氏名 

（ふりがな） 男 

・ 

女 

 

 

試験 

区分 

※○で囲む 

第１回試験（ 6 月 9 日） 

第 2 回試験（ 7 月 19 日） 

第 3 回試験（ 9 月 13 日） 

第 4 回試験（11 月 16 日） 

 

試験会場 

第 1回試験 

埼玉会館 
（〒330-8518 埼玉県さいたま市浦和区高砂 3-1-4） 

第 2回・第 3回試験 

埼玉県立嵐山郷 管理棟３階 
（〒355-0201 埼玉県比企郡嵐山町古里 1848） 

第４回試験 

埼玉県県民健康センター 
（〒330-0062 埼玉県さいたま市浦和区仲町 3-5-1） 

受付時間 
※ 

 
■試験当日について 
１ 受験票（写真が貼付されているもの）・筆記用具を持参してください。 

 ２ 時計を持参する場合は、時計機能だけのものに限ります。 
   試験中のスマートフォン等の使用は認めません。 
３ 受付時間を確認のうえ、会場までお越しください。 
４ 当日連絡先：本部事務局管理担当（080-2160-7151） 

様式２ 

キ
リ
ト
リ 


