
 

 

平成 29 年度新規採用職員募集要領（大卒） 

求 

 

 

人 

 

 

先 

団 体 名 
佐賀県信用農業協同組合連合会（ＪＡ佐賀信連） 

代表理事理事長  堤  秀 幸 

所 在 地 〒840-0803      ☎0952-25-5131 

佐賀市栄町２番 1号 

書類提出先 〒840-0803      ☎0952-25-5131 

佐賀市栄町２番 1号 

佐賀県信用農業協同組合連合会 

人事担当者 管理部長 

川﨑 裕之 

事 業 内 容 金融事業  

採 

 

用 

 

条 

 

件 

採用予定人員 若 干 名 

応 募 資 格 平成元年 4 月 2 日以降出生の者で、平成 29 年 3 月末までに大

学または大学院を卒業または卒業見込みの者 

年齢制限を 

行 う 理 由 

期間の定めのない労働契約で、新規学卒者と併せて同一募集枠

で募集するため。 

勤 務 時 間 平日 午前 8時 30 分 ～ 午後 5時 00 分 

休 日 土曜・日曜・祝日 
年末年始(12 月 29 日～1月 3日)、盆休２日、夏期休暇等５日 

初 任 給 平成 28 年 4 月 170,260 円 

(経歴等により別途加算する場合がある) 

昇給 年１回 

賞 与  年２回 

通 勤 費 最高限度  31,600 円（平成 28 年 3 月現在） 

社会保険等 健康保険・労災保険・雇用保険・厚生年金 

採 

 

用 

 

試 

 

験 

応 募 締 切 平成 28 年 5 月 6 日(金) 必着(郵送の場合は、当日消印有効) 

選 考 方 法 １． テストセンター方式（基礎能力・パーソナリティ） 

※詳細は応募者の方に、Ｅメールでご案内します。 
２．面接（詳細は受験者に追ってお知らせします。） 

試 験 日 平成 28 年 5 月中下旬 テストセンター方式 

  ※受験期間等の詳細は応募者の方に、Ｅメールでご案内 

します。 

応 募 方 法 自 由 応 募 

提 出 書 類 １．履歴書（写真貼付）※メールアドレスを記入してください。 

２．成績証明書 

３．卒業見込証明書（または卒業証明書） 

※提出された書類は、こちらで責任破棄します。返却希望の 

方は、その旨ご明記ください。 

※なお、学校の都合で卒業見込証明書が締切までに発行されない場合は、応募時にその旨 

 お知らせいただき、試験当日までに郵送またはご持参ください。 

 


