証 明 書 交 付 申 請 書 (兼交付台帳)
申請日　　　　　　年　　月　　日
淡路市立　　　　　学校長 様
	証明対象者
	ふりがな
	　

	
	氏　　名
	（旧姓：　　　　　　　）

	
	生年月日
	明治・大正・昭和・平成・令和　　　　年　　　月　　　日生

	
	住　　所
	〒


	
	連絡先Tel
	

	
	卒業年月等
	年　　　　月　　　　日（　　　　　　　　学校　卒業）

	申請者
	氏　　名
	（証明対象者との続柄　　　　　）

	
	
	

	
	住　　所
	〒


	
	連絡先Tel
	　

	申請者確認欄
	１　運転免許証　　　２　健康保険証　　　３　パスポート
４　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
※申請者の住所が確認できるもの

	

	必要な証明書の
種類・枚数等
	卒　業　証　明　書
	通

	
	成　績　証　明　書
	通

	
	調　　　査　　　書
	通

	
	その他証明書（　　　　　　　　　　　　　　　）
	通

	使　用　目　的
※該当項目を〇
で囲んで下さい
	１　就職のため　　　２　資格取得のため　　　３　進学のため
４　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	備　　　考
	※ 英文による証明書発行を希望する場合は、その旨を記載してください。

	（注１） 太線内および日付を記入してください。
（注２） 申請者は、本人確認のため「申請者確認欄」のいずれかの書類を提示してください。
　　　　 郵送による場合は、身分証明書のコピーを添付して、返信用封筒に返信先の住所、宛名を記入し、
返信用切手を貼り付けて送付してください。

	※ 学校記入欄

	受付印
	
	発　行　年　月　日
	校長確認
	教頭確認
	事務確認
	契　印

	
	
	　　年　　月　　日
	
	　
	　
	　

	
	
	
	
	
	
	


