（様式６）市町村教委・県立学校・関係機関→新潟市教育委員会学校人事課
教頭等
令和９年度新潟市立学校教頭等選考検査受検者名簿
（所属）
　　　　　　　　　　　　　　　　（職名）　　　　（氏名）　　　　　　　　　　
○　教頭受検者
	番号
	所属名
	職名
	氏　名
	性別
	年齢
	在職年数
	登録の有無

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	


○　教頭・主幹教諭受検者
	番号
	所属名
	職名
	氏　名
	性別
	年齢
	在職年数
	登録の有無

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	


○　主幹教諭受検者
	番号
	所属名
	職名
	氏　名
	性別
	年齢
	在職年数
	登録の有無

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	

	
	
	
	
	
	
	（   ）
	


＜記入上の注意＞
・　年齢は令和９年３月３１日時点の年齢とする。
・　在職年数は、現所属の勤務年数を記入する。（　）内は採用から令和９年３月３１日までの勤務年数を記入する。
・　登録の有無は、令和８年度新潟市立学校教頭等選考検査の結果、教頭等昇任候補者名簿に登録されている場合に「有」を記入する。
