
証明書等交付願（卒業生用）

卒業・修了証明書 通：学業成績証明書 通
卒業・修了証明書（英文） 通：学業成績証明書（英文） 通
修業証明書（看護師・保健師） 通：学力に関する証明書（ ） 通
保育士資格証明書（写） 通：社会福祉主事任用資格 通
社会福祉士指定科目履修 通：精神保健福祉士指定科目履修 通
臨床心理士受験申請資格証明書 通：公認心理師試験科目履修証明書 通
他（ ） 通：他（ ） 通

ふりがな

在学時氏名

生年月日 西暦 年 月 日生

学 校 名 福岡県立大学・大学院・社会保育短期大学
県立看護専門学校・他（ ）

学部学科等 学部・研究科
学科・専攻

学籍番号 番

卒業年月日 西暦 年 月 卒業・退学

使用目的 １．就職（ ）
及び提出先 ２．進学（ ）
（企業名等） ３．その他（ ）

現 住 所
（氏名）

電話番号 ★要記入

その他の証明書や注意事項があれば、詳しく記入してください。
(例 ○月○日までに必要、セットで等）

※英文の証明書の場合はローマ字表記の氏名を併記してください


