
20×20

大阪市住之江区役所生活支援課臨時的任用職員・育児休業代替任期付職員（福祉職員）
採用試験（論文試験）　記述用紙

※記入不要

氏名

課題 生活保護受給者の自立助長を促すために、あなたはどのような支援を心がけますか？（400字程度で述べてください）



20×25

（裏面）


