
平成３０年度 高松市職員募集要項＜獣医師（中期募集）・薬剤師＞ 
【受験申込期間：平成３０年９月１０日（月）～平成３０年９月２８日（金）】 

【第１次試験日：平成３０年１０月２１日（日）】 

１ 職種、採用予定人員及び受験資格等                          

 

職  種 採用予定人員 受  験  資  格  等 

獣 医 師 ２人程度 
獣医師の免許を有する人又は平成３１年に実施される国家試験に合格する
見込みの人で、昭和５４年４月２日以後に生まれた人 

薬 剤 師 １人程度 
薬剤師の免許を有する人又は平成３１年に実施される国家試験に合格する
見込みの人で、昭和６１年４月２日以後に生まれた人 

 
(注) １ 獣医師の後期募集の日程は未定です。中期募集の申込状況等により実施を中止する場合があります。 

   ２ 視覚障害その他の障害のため拡大文字などによる受験措置を希望する場合、試験当日に車椅子の使用を希望する場合など受験に際し 

 て要望のある人は、あらかじめ申し出てください。 

 ３ 第１次試験合格者は、受験資格を満たす免許証の写しの提出が必要です（取得する見込みの人を除く。）。写しの提出がない場合は、

受験資格を喪失します。 

 ４ 日本国籍を有しない人（永住者又は特別永住者に限る。）も受験できます。受験申込みの際は在留カードの写しなど、在留資格を証

する書類の提出が必要です。なお、「公権力の行使又は公の意思の形成に参画する公務員については、日本国籍を必要とする」という公

務員の基本原則に基づき、日本国籍を有しない職員は、住民の権利義務に直接具体的な効果を及ぼす行為を行う業務（公権力の行使）

及び公の意思の形成に参画する業務に携わることができません。 

 ５ 地方公務員法第１６条のいずれかに該当する場合は、いかなる場合も受験できません。 

 （参考条文）地方公務員法第１６条（地方公務員の欠格条項） 

 次の各号のいずれかに該当する者は、条例で定める場合を除くほか、職員となり、又は競争試験若しくは選考を受けることができ 

 ない。 

 １ 成年被後見人又は被保佐人（準禁治産者を含む。） 

 ２ 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 

  ３ 当該地方公共団体におい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 

  ４ 人事委員会又は公平委員会の委員の職にあつて、第６０条から第６３条までに規定する罪を犯し刑に処せられた者 

  ５ 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 受験申込みの手続き                                      

下記いずれかの方法で申込みをしてください。 
 

【インターネットによる申込み】 
（１） 高松市ホームページにある「オンラインサービス」から「電子申請・届出サービス」→「利用者登録」で利用者情報を

登録し、受験申込みをしてください。（不明な点は、「電子申請・届出サービス」の中の「ヘルプ」を参照してください。）
※「オンラインサービス」：（http://www.city.takamatsu.kagawa.jp/kurashi/sogo/shinsei/index.html） 

（２） 受験申込み後に、「申込完了通知メール」が届きます。 
（３） 受験申込みの受付後に、「受験票発行通知メール」が届きます。（数日かかる場合があります。） 
（４） 「受験票発行通知メール」の手順に従って、受験票を印刷してください。 
（５） 10 月 5 日(金)までに「受験票発行通知メール」が届かない場合は、高松市役所人事課まで必ずお問い合わせください。 

 
【持参又は郵送による申込み】 
（１） 受験申込書に必要事項を記入し、受験票を切り離さずに高松市役所人事課へ申込みをしてください。 

《持参する場合》申込書を高松市役所人事課（高松市役所３階）へ持参してください。 
《郵送する場合》申込書及び受験票返信用封筒（長形３号に８２円分の切手を貼って、宛先を明記したもの）を同封 

し、封筒の表に「採用試験受験」と朱書きし、簡易書留で高松市役所人事課へ郵送してください。 
（２） 受験申込書の受付後に受験票を交付します。郵送による申込者には受験票を返信用封筒に入れて郵送します。 
（３） １０月５日（金）までに受験票が届かない場合は、高松市役所人事課まで必ずお問い合わせください。 

 

３ 受験申込期間                                   

平成３０年９月１０日（月）～平成３０年９月２８日（金）  

※インターネットによる申込みは、９月２８日（金）申込み完了分まで、持参による申込みは、午前８時３０分から 

午後５時まで（土曜日・日曜日及び祝日を除く。）、郵送による申込みは、９月２８日（金）の消印まで有効です。 

 

４ 採用試験の方法、日時及び場所                                

《第１次試験》 ・日時：平成３０年１０月２１日（日） 午前９時から午前１１時３０分まで 

・場所：高松市役所本庁舎３階３３会議室 

※試験場所を変更する場合は、１０月１２日（金）までに郵送で連絡します。 

・試験内容：教養試験（択一選択式） ※公務員として必要な一般的知識についての筆記試験を行います。 

   ・当日持参するものは、以下のとおりです。 

□受験票（受験票に写真を必ず貼り付けて持参してください。第１次試験の当日に受験票がない場合 

又は写真が貼られていない場合は受験できません。） 



□ＨＢの鉛筆（５本以上）、消しゴム 

※時計を持参する場合は、計時機能だけのものに限ります。携帯電話などを時計の代用品として使用す

ることはできません。 

・合格発表：１１月上旬  

高松市ホームページに合格者の受験番号を掲載するとともに、合格者に郵送で通知します。 

 

《第２次試験》 ・日時：第１次試験合格者に通知します。 

・試験内容：口述試験（個別面接） 
 

※それぞれの試験成績が一定以下の場合は、合格者なしとする場合があります。 
 

５ 採用試験成績の通知について                            

受験者本人が希望する場合には、試験成績を通知します。 
 
（試験成績の通知内容） 
対象者    ：各試験の不合格者（不合格となった試験の成績のみ通知します。）    
通知内容   ：各試験の総合得点、総合順位及び受験者数 
通知時期と方法：各試験の合格発表日以後、速やかに郵送で通知します。 

 
（請求方法） 
持参又は郵送による受験申込みの場合は、受験申込書裏面の「職員採用試験成績通知請求書」に必要事項

を記入し、受験申込書とともに提出してください。また、第１次試験の当日に返信用封筒（長形３号に８２
円分の切手を貼って、宛先を明記したもの）を持参してください。 
※インターネットによる受験申込みの場合の請求方法は、受験申込書入力画面を確認してください。 

 

６ 合格から正式採用まで                                     
最終合格者は採用候補者名簿（有効期限は、平成３１年３月３１日まで）に登載され、その中から採用者が

決定されます。また、地方公務員法第２２条の規定により、採用の日から６か月以上１か年の期間は条件付採
用期間とし、その間の勤務成績が良好な場合に正式採用となります。 

 
（補欠合格者） 
最終合格者のほかに補欠合格者を決定することがありますが、補欠合格者は、欠員などが生じた場合に限 

り、採用の対象となります。 
  （採用資格の喪失・採用の取消） 
   以下の場合は、試験に合格しても採用されません。 

・獣医師免許又は薬剤師免許を取得する見込みの人が平成３１年に実施される国家試験に不合格の場合 
  ・地方公務員法第１６条（１の５参照）のいずれかに該当することとなった場合 
 

７ 勤務条件                                           
採用時の勤務条件は、以下のとおりです。 

 
（勤務時間） 
原則、月曜日から金曜日までの午前８時３０分から午後５時１５分まで（ただし、勤務場所により変則 

勤務があります。） 
（給与） 
平成３０年９月現在の初任給（初任給調整手当・調整額・地域手当を含む。）は以下のとおりです。また、

職歴などを有する人は、一定の基準により加算される場合があります。このほか、期末・勤勉手当、通勤手
当、住居手当などの手当があります。 

   ・獣医師 大学６卒 258,748 円     ・薬剤師 大学６卒 228,748 円 
                             大学卒  205,004 円 

（勤務場所） 
保健所、病院局など 

 

８ その他                                      
その他、注意事項をお知らせします。 

 
・遅刻した場合は受験できません。    
・試験場所に駐車場はありません。（近隣の有料駐車場等を利用してください。） 
・受験のために要する旅費などの経費は、全て本人の負担とします。 
・受験のために提出された書類は返却しません。 

 

９ 申込み・お問い合わせ先                           
〒７６０－８５７１ 高松市番町一丁目８番１５号 高松市役所（３階） 総務局人事課 採用担当   

TEL：０８７－８３９－２１４４ FAX：０８７－８３９－２１９０ MAIL：jinji@city.takamatsu.lg.jp 

（
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※「受付印」及び「受験番号」の欄を除き、裏面の「受験申込書記入要領」に従って記入して 

ください。 

※採用試験成績の通知を希望する場合は、裏面の「職員採用試験成績通知請求書」に記入して 

ください。 

受付印※ 受験番号※ 

  

職  種  
フ リ ガ ナ  

氏 名  

性  別  生 年 月日 昭和・平成   年   月   日 （   歳） 

現 住 所 

（〒   －    ） 

 
電話 －   － 

携帯 －   － 

現住所以外
の連絡先 

（〒   －    ） 

電話 －   － 

現 職 業 

勤務先（官公署・会社名等） 所在地（市区町村まで） 仕事の内容 

                     □ 正規 

                     □ 非正規 

  

 

学 
 

歴 

学校名 学部名 学科名 在学期間 修学区分 

現在（最終）   
      年  月から 

      年  月まで 

□卒業   

□31 年 3 月卒業見込 
□在学中（  学年） 
□中退（  学年） 

 
  

      年  月から 

      年  月まで 

□卒業 

□中退 （   学年） 

資
格
・
免
許 

資格・免許等の名称 種別・等級 取得（見込）年月日 取得・取得見込の別 

 
 

    年    月    日 □ 取 得  □ 取得見込 

 
 

    年    月    日 □ 取 得 □ 取得見込 

 
 

    年    月    日 □ 取 得 □ 取得見込 

私は、高松市職員採用試験の受験を申し込み、この受験申込書に記入した事項が真実かつ正確で、受験資格を有し、また、

地方公務員法第１６条に規定する地方公務員の欠格条項の各号のいずれにも該当していないことを誓います。 

 

 
平成    年    月    日         氏    名（自筆）                              ㊞ 

 

受験番号 

※ 

職種 性別 

  

 

フリガナ  

氏 名 

 

写 真 貼 付 欄 
 

１ 写真は最近３か月以内
に撮影したもの（上半身・
脱帽・正面向き、縦５cm・

横４cm）を貼り付けてくだ
さい。 

２ 第１次試験の当日に写

真が貼られていない場合
は受験できません。 

３ はがれることがありま

すので、写真の裏に氏名を
記入してください。 

平成３０年度 受験票 受験者控え 

 

受験番号 ※ 

氏  名  

 ＜注意事項＞ 
・※欄には記入しないでください。 

・受験票は第１次試験の受験会場で回収し
ます。 

・第１次試験の当日に受験票がない場合又

は写真が貼られていない場合は受験でき
ません。 

・募集要項中「４ 採用試験の方法、日時

及び場所」及び「８ その他」の注意事
項を御確認のうえ、受験会場に集合して
ください。                

30 

□合格通知の送付先とする 

□合格通知の送付先とする 

（
※
試
験
の
当
日
、
切
り
離
し
て
持
参
し
て
く
だ
さ
い
） 

（※受験申込みの受付後に切り取ります） 

平成３０年度 高松市職員採用試験受験申込書 
 
 



 

平成  年  月  日 

 

   高 松 市 長 殿        

請求者 住  所  

    氏  名  

    電話番号  

 

    職員採用試験成績通知請求書                 
 

 次のとおり、職員採用試験成績の通知を請求します。 

請
求
内
容 

 個人情報の 

 区 分 等 

区分 □ 本 人 □ 未成年者（請求者が法定代理人の場合） 

住所 
（本人の場合は記入不要） 

氏名 
（本人の場合は記入不要） 

 個人情報の 

 内   容 
平成３０年度職員採用試験（第１次試験）の成績 

 開示の方法 試験成績通知書の交付 

※以下は記入しないこと 

請 求者

の確認 

本 人 □受験申込書 □免許証 □その他（         ） 

法 定 

代 理 人 

親権者等であることを証明する書類 

（                         ） 

（注） 請求する場合は、必要事項（※印のある欄以外）を記入し、受験申込書とともに提出し 
てください。また、第１次試験の当日に返信用封筒（長型３号に８２円分の切手を貼って、
宛先を明記したもの）を持参してください。 
なお、合格発表後１か月間は請求できますが、採用試験後に請求する場合は、必ず本人 

が直接人事課へ「職員採用試験成績通知請求書」と返信用封筒を持参してください。 

この場合、運転免許証等本人であることが確認できるものが必要となります。 

 

 

 

受験申込書記入要領 

１  記入事項に不正があると、高松市職員として採用される資格を喪失することがあります。 

２  「受付印」及び 「受験番号」の欄（※印のある欄）以外は、全て自分で記入し、該当する□欄

にレ印をつけてください。 

３  記入は、全て黒のボールペン又は黒インクを用い、かい書でていねいに書いてください。 

４  「職種」の欄は、募集要項に記載されている名称を用いてください。 

５  氏名、生年月日は、戸籍記載のとおり正確に記入してください。 

６  「現住所」及び「現住所以外の連絡先」の□欄は、合格通知の送付先とするどちらか一方にレ

印をつけてください。 

７  電話番号は、日中連絡が取れる連絡先を必ず記入してください。受験申込書に不備又は不

明な点がある場合、本市より申込書に記載の電話番号に連絡します。 

８  「現住所以外の連絡先」の欄は、現住所以外で緊急時に連絡が取れる連絡先がある場合、

記入してください。 

９  「現職業」の欄は、現在、勤務している（自家営業、アルバイトを含む。）場合、記入してくださ

い。 

10  「学歴」の欄は、最終学歴から順に２つ記入してください。 

11  「資格・免許」の欄は、獣医師免許又は薬剤師免許を記入してください。取得する見込みの場

合も必ず記入してください。なお、取得見込年月日については、平成３１年３月３１日以前の日付

を記入してください。 

12  最後に、申込年月日を必ず記入し、署名・捺印してください。なお、地方公務員法第１６条（地

方公務員の欠格条項）の内容については、募集要項（１の注５）を参照してください。 

１ 

２ 

３ 

職種 受験番号※ 
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