
様式第１号 

証明書交付申請書 

年  月  日 

敦賀市立看護大学 学長 殿 

下記のとおり、証明書の交付を申請します。 

種 別 交付数 使用目的 

卒業（修了）証明書 

学部 

大学院 

専攻科 

成績証明書 

学部 

大学院 

専攻科 

単位修得証明書（科目等履修生） 

国家試験出願用 

修業（卒業）証明書 

看護師 

国家試験出願のため 保健師 

助産師 

学力に関する証明書 ※ 養護教諭二種免許申請のため 

※学力に関する証明書の申請にあたっては、保健師免許の写しを添付すること。

【事務処理欄】 

手 数 料： 円  年   月  日 直接納付・ その他（ ） 

氏 名 （在学時の姓： ） 

学部学科等の名称と 

入学年（西暦） 

生年月日 昭和・平成 年 月 日 

電話番号 

証明書送付先住所 

（郵送の場合のみ） 

〒 － 




