
申込期間７／14（金）～８／10（木）

報道発表資料の配付日時 ７月14日（金） 15時00分

発 表 項 目 平成29年度身体障がい者を対象とした北海道職員等採用選考の
（ 行 事 名 ） 申込受付開始について

平成29年度身体障がい者を対象とした北海道職員等

概 要 採用選考の申込を受け付けています。

１ 申込受付期間
平成29年７月14日（金）～８月10日（木）（消印有効）

※申込みは郵送のみです。

２ 受験資格

次のすべての要件を満たす方

（１）身体障害者手帳（１級～６級）の交付を受けている方

（２）昭和57年４月２日から平成12年４月１日までに生まれた方
（平成30年４月１日現在における年齢が18歳以上36歳未満の方）

（３）日本国籍を有する方
（４）地方公務員法第16条各号のいずれにも該当しない方

※１ 受験資格の詳細は、選考案内を御覧ください。
※２ 学歴は問いません。

３ 試験日、試験地、採用予定数
（１）第１次試験日：９月24日（日）
（２）第１次試験地：札幌市、岩見沢市、倶知安町、室蘭市、浦河町、

函館市、江差町、旭川市、留萌市、稚内市、網走市、帯広市、
釧路市、根室市

（３）採用予定数

４ 試験案内の入手方法について
（１）北海道人事委員会のホームページからダウンロード

http://www.pref.hokkaido.lg.jp/hj/nny/index.htm
（２）北海道人事委員会事務局及び各（総合）振興局（石狩振興局を除く。）、

各警察署、各教育局で配付しています。

報 道 ( 取 材 ) 多くの方が本試験の受験機会を得られるよう、積極的に報道くださいます
に 当 た っ て ようお願いします。
の お 願 い

他 の ク ラ ブ 道政記者クラブ及び道内１３総合振興局・振興局（石狩振興局除く）記者
と の 関 係 クラブに配付予定です。

担 当 北海道人事委員会事務局任用課任用グループ 田中
（ 連 絡 先 ） ＴＥＬ（ダイヤルイン）０１１－２０４－５６５４ 内線 ３２－４６５

北海道日高振興局総務課
総務課長 村上 弘倫
総務係長 宮本 達也（TEL ０１４６－２２－９０４１）


