
令和９年度 新潟市教育委員会 会計年度任用職員 

（パートタイム：教員業務支援員）採用試験受験申込書 
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フリガナ  
  受験 

 番号 
 ※ 記入不要 

 － 

 

氏  名 
 

生年月日 
    年   月   日 生（満     ）歳 

 

現 住 所 

〒 
 

 

 

電話番号     －     － 

             

       

メールアドレス 
  

  （  年  月撮影） 

学歴・学校名 学部・学科 在 学 期 間 該当を○で囲む  

 最終     年   月～   年   月 

卒・卒見込  

修了・修了見込  

中退 

      年  月～  年  月 卒・修了・中退 

     年  月～  年  月 卒・修了・中退 

職歴（アルバイトを含む）  注：直近のものから順に記入。身分欄は、正職員・アルバイト等。 
   在  職  期  間 勤    務    先 身 分 職  務  内  容  

   年  月～  年  月     

   年  月～  年  月     

   年  月～  年  月     

   年  月～  年  月     

   年  月～  年  月     

 免許・資格 

      年   月  

      年   月  

      年   月  

      年   月  

      年   月  

 
 

写真を貼る 

 

※６か月以内に撮影

したもの。 

写真がないと受験で

きません。 

（縦４㎝、 横３㎝程

度） 

≪裏面もあります≫ 

令和９年４月１日時点 



 

 

１．通勤手段（該当を○で囲む 複数選択可） 

 

自家用車   バス   電車   自転車   徒歩   その他（         ） 

 

２．志望動機  

３．通信・備考欄  

４．確認事項 

 

□私は、下記ア～エのいずれにも該当していません。 

ア 拘禁刑（令和４年改正前の刑法の規定による禁錮）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者 

イ 新潟市職員として懲戒免職の処分を受け、当該処分の日から２年を経過しない者 

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者 

エ 平成１１年改正前の民法の規定による準禁治産の宣告を受けている者（心身耗弱を原因と 

するもの以外） 

 

□私は、令和8年12月25日施行の学校設置者等及び民間教育保育等事業者による児童対象性

暴力等の防止等のための措置に関する法律（令和 6年法律第69号）第2条第8項に規定す

る特定性犯罪者ではありません。 

 

 

私は新潟市教育委員会会計年度任用職員（教員業務支援員）採用試験の受験を申し込みます。 

採用選考の過程で提出する書類及び申告する内容はすべて事実であり、事実と異なる申告

は一切いたしません。 

 

      年   月   日     氏  名 

 

 


