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令和９年４月１日採用 保 健 師 

有田川町職員採用試験のご案内 
令和 ８年 ３月 １日 

有田川町では、新しい時代に向け、新しい魅力をもっ

た個性あるまちの創造を目指し、「第２次長期総合計画」

の基本理念・目標を実現するため、既成概念にとらわれ

ない創造力豊かな職員を募集します。 

いわゆる公務員試験対策は必要ありません。町職員と

して有田川町のまちづくりに参画したい、やる気のある

みなさんをお待ちしています。 

■有田川町が求める職員像 

●アイデアをかたちにする職員 

個性ある新しい有田川町を創造するため、前例踏襲主義で与えられた職務のみをこなすので

はなく、問題意識や改善意識を常に持ち、あふれるアイデアで果敢にチャレンジする職員。 

●自ら考え行動できる職員 

自立した政策自治体を実現するため、高い使命感を持ち、自ら問題を発見し、自らの責任で

解決に導くことのできる職員。また、豊かな人間性を持ち、住民や職員の同意を得ながら仕事

を進めることができる職員。 

●チームプレーができる職員 

職員一人ひとりが高めた能力を組織の活力として発揮できるよう、情報や意識を共有し、お

互いを高め合いながらチームワークを深め、組織的に行動していく職員。 

■有田川町の採用試験制度 

●公務員試験対策不要のＳＰＩ３！ 

有田川町では、事前の対策が必要となる一般的な公務員試験ではなく、多くの民間企業におい

て人事アセスメントツールとして利用されている総合検査“ＳＰＩ”を実施しています。 

●人物重視の採用試験です 

採用内定までの間に、最大３回の面接を行います。第１次試験では、まず申込書類の提出時

に面接を行い、ご提出いただいたエントリーシートのほか、日を改めて実施する総合検査（Ｓ

ＰＩ）の結果と併せて選考を行います。ＳＰＩは言語・非言語の能力検査のほか、性格検査と

併せ「実際の仕事でパフォーマンスを発揮できるかどうか」「組織になじめるかどうか」など

の特徴もわかるため、有田川町ではこの点を重視しています。なお、配点は第１次から第３次

試験までの総合得点方式ではなく、段階が進むごとにその都度成績はクリアされます。 

《採用までの大まかな流れ》 

第１次試験 採用予定数の 
５ 倍 程 度 

第２次試験 
（７月） 

採用予定数の 
２ 倍 程 度 

第３次試験 
（８月） 書類提出（５月） 総合検査（６月） 

○エントリーシート 
※自宅等で記載し提出 

○個人面接 
○能力・性格検査 

○個人面接 
（予定） 

○個人面接 

 

専門試験を廃
止。一般事務
職と同様の試

験を行います 
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１．採用予定人員                                   

職 種 採用予定人員 職 務 内 容 

保 健 師 １ 名 程 度 町長部局または教育委員会等における保健業務 

※他の職種との併願はできません。また、受付後の職種変更はできません。 

２．受験資格                                     

職 種 受 験 資 格 

保 健 師 
昭和６１年４月２日以降に生まれた人で、保健師の資格を有する人または令和９年

３月卒業見込みで保健師の資格を取得見込みの人 

※ただし、次のいずれかに該当する人は受験できません。（地方公務員法第16条に該当する人） 

ア 拘禁刑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人 

イ 有田川町職員として懲戒免職の処分を受け、当該処分の日から２年を経過しない人 

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人 

※日本国籍を有しない方については、永住許可を受けていることが条件となります。また、公務員に関する基本原則

に基づき、「公権力の行使」をともなう業務または「公の意思形成に参画」する職に就くことはできません。した

がって、当該者の採用後の職員配置、異動または昇任等については、一部制限がありますのでご注意ください。 

 

３．試験の方法および内容                               

日 程 等 試験科目 内     容 

第
１
次
試
験
／
個
人
面
接 

【個人面接】 

■日時 

５月２２(金) 

～ ３１日(日) 

■場所 

吉備庁舎 総務課 

個人面接 

（10分程度） 

申込書類の提出時に、個人面接を行います。申込書類をご持

参のうえ、期間中のご都合の良い時間にお越しください。事

前の予約等は不要ですが、受付状況によりしばらくお待ちい

ただく場合があります。時間には余裕をもってお越しくださ

い。 

■期間／ ５月２２日（金）～ 5月３１日（日） 

※土日も受け付けますので、ぜひご利用ください。 

※締め切り間際は混雑が予想されますので、できる

だけ早めにお越しください。 

■時間／午前８時３０分 ～ 午後５時１５分 

※面接時間は10分程度です。ご都合の良い時間にお

越しください。 

■場所／有田川町役場吉備庁舎３階 総務課 

■提出書類（「４．申込手続き」参照） 

(１) 有田川町職員採用試験受験申込書 

※顔写真を貼付してください。 

(２) エントリーシート 
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第
１
次
試
験
／
筆
記
試
験 

【筆記試験】 

■日時 

6月２１日(日) 

午前9時４０分～ 

■場所 

きびドーム 
※申込状況により、

開始時刻・場所を変

更する場合あり。 

能力検査 

（70分間） 

基礎能力について、択一式（マークシート）により行います。 

■出題分野／文章理解、語彙、計算、判断推理、数的推理、

資料解釈等 

性格検査 

（約40分間） 

職務への適応性等について、択一式（マークシート）により行い

ます。 

第
２
次
試
験 

■日時 

７月１１日(土) 

  ～１２日(日) 
※このうち、指定する

時間 

■場所 

吉備庁舎 会議室 

個人面接 

（約30分間） 

提出していただいた書類や総合検査の結果などをもとに、

担当課職員が質疑応答を行います。 

※日時等は予定です。第１次試験合格者に別途通知します。 

第
３
次
試
験 

■日時 

８月９日(日) 

■場所 

吉備庁舎 会議室 

個人面接 

（約15分間） 

人物、能力、性格等について、町長等が個別に面接を行いま

す。 

※日時等は予定です。第２次試験合格者に別途通知します。 

※保健師に関する専門試験は行いません。また、第１次試験（能力検査・性格検査）の内容は一般事務職Ａと同様で、

いわゆる公務員試験対策は必要ありません。 

４．申込手続き                                       

●申込書類 

職 種 必 要 書 類 

保 健 師 
(１) 有田川町職員採用試験受験申込書（顔写真を貼付すること） 

(２) エントリーシート 

※ご提出いただいた書類等は返却できませんのでご了承ください。 

●申込受付 

職 種 内     容 

保 健 師 
「３．試験の方法および内容」のとおりです。申込受付時に第１次試験（個人面接）

を行います。 
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５．勤務条件等                                    

●初任給 

給 料 月 額 
（令和６年４月現在） 

大 学 卒 短 大 卒 高 校 卒 

232,000円 216,500円 200,300円 

※上記のほか、職員の給与に関する条例の定めに従い、扶養手当、住居手当、通勤手当、期末手当、勤勉

手当等が支給されます。 

※卒業後の経歴その他に応じて一定の額が加算されます。 

●勤務時間・休暇 

勤 務 時 間 午前８時30分 ～ 午後５時15分 （配属先により異なります） 

休 日 土・日曜日、祝日、年末年始 （配属先により異なります） 

休 暇 年次有給休暇20日、夏季休暇、その他特別休暇 

●配属先 

(１) 人事異動の際には「キャリアデザインシート（人事考課調書）」により、自分の希望する職場を申

告できる機会もあります。 

●福利厚生 

(１) 職員互助会では、各種慶弔金の贈供や有田川町内の公営宿泊施設・温泉施設の利用助成など各種事

業を行っています。 

(２) 和歌山県市町村職員共済組合（http://www.kyosai-wakayama.jp/）に加入します。共済組合で

は、職員やその家族の福利厚生を目的としていろいろな福利厚生事業が行われています。人間ドックの

受検助成や出産費・災害見舞金などの各種給付事業、住宅貸付・普通貸付等の各種貸付事業、貯金事業

などがあります。また、契約宿泊施設を利用する際には、宿泊料金の助成も受けられます。 

●その他 

(１) 採用日は令和９年４月１日です。 

(２) 補欠合格者の資格有効期限は、原則として令和９年3月31日までです。 

(３) 試験結果の開示を希望される場合は、必ず受験者ご本人が来庁のうえご請求ください。 

 

有田川町役場 総務政策部総務課 

〒643-0021 

和歌山県有田郡有田川町下津野2018番地４ 

TEL : 0737-22-3291（直通）



令和８年度有田川町職員採用試験 受験申込書 受験番号 
※ 

 ふりがな 

希望職種 保 健 師 
氏 名 

生年月日 

昭和・平成     年    月    日生 

（令和９年４月１日現在 満    歳） 

性  別 
□男  性 

□女  性 

現 住 所 

〒 

電  話（     ）     － 

Ｅメール 

連 絡 先 

※現住所以外に連絡を希

望する場合のみ記入 

〒 

電  話（     ）     － 

■学 歴 

学 校 名 学部・学科名 期   間 

中学校  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

■職 歴 

勤 務 先 職務内容 期   間 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

  昭・平・令  年  月 ～ 昭・平・令  年  月 

■資格・免許 

昭・平・令  年  月  昭・平・令  年  月  

昭・平・令  年  月  昭・平・令  年  月  

昭・平・令  年  月  昭・平・令  年  月  

 有田川町職員採用試験を受験したいので、上記のとおり申し込みます。 

 なお、私は受験資格を満たしており、地方公務員法第16条各号のいずれにも該当しておりません。また、申

込書記載事項に相違ありません。 

令和  年  月   日   申込者氏名（署名）                  

＜記入上の注意＞ １．記入はすべて自筆で、黒のインクまたはボールペンで記入してください。 

２．数字は算用数字を用い、楷書ではっきりと正確にお書きください。 

３．※受験番号を除くすべての欄にもれなく記入してください。 

写真貼付位置 

縦4cm横3cm 

（正面無帽） 

※６か月以内に撮影

したもの 

※写真の裏側には氏

名を記載 



令和８年度有田川町職員採用試験 エントリーシート 受験番号 
※ 

（希望職種）  保  健  師 （氏  名） 

■志望動機 

有田川町の保健師として、あなたが最も力を入れたいことは何ですか。要点を絞って簡潔に述べてください。

＜400字以内＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

■自己紹介 

最近、興味を持ったことはどんなことですか。＜300字以内＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

■自己ＰＲ 

これまでの人生のなかで、あなたが最も誇れる経験を１つ挙げてください。＜300字以内＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜記入上の注意＞ １．記入はすべて自筆で、所定のスペース内に黒のインクまたはボールペンで記入してください。 

２．パソコン等で作成した書類やコピーなど、この用紙以外の資料の添付は認めません。 

３．※受験番号を除くすべての欄にもれなく記入してください。 


