
証明書交付（再発行）願 

氏名及び性別                           （ 男 ・ 女 ） 

生 年 月 日 昭 和 ・ 平 成    年   月   日 生   

現 住 所 

〒 

 

連絡先（    ）    －      

学科及び卒業年度 
全日制課程 

定時制課程 

農業・生活 

        科 

総合学 

在校生      年次 

卒業生      年度 入学 

         年度 卒業 

種  類 

（○をつけて 

ください） 

 （１）卒業証明書     枚 

 （２）成績証明書     枚 

 （３）単位修得証明書   枚 

 （４）調査書       枚 

 （５）在学証明書     枚 

 （６）卒業見込証明書   枚 

 （７）その他の証明書（福祉関係養成研修修了証明等は裏面へ） 

 

（８）その他の証明書      枚 

 

証明書用途 

 

 

上記のとおりですから交付願います。 

令和   年   月   日 

 

北海道剣淵高等学校長 様 

 



種  類 

（○をつけて 

ください） 

 介 護 職 員 初 任 者 研 修 修 了 証 明 書 

 介 護 職 員 初 任 者 研 修 修 了 証 明 書（携帯用） 

 訪 問 介 護 員 養 成 研 修 １ 級 課 程 修 了 証 明 書 

 訪 問 介 護 員 養 成 研 修 １ 級 課 程 修 了 証 明 書（携帯用） 

 訪 問 介 護 員 養 成 研 修 ２ 級 課 程 修 了 証 明 書 

 訪 問 介 護 員 養 成 研 修 ２ 級 課 程 修 了 証 明 書（携帯用） 

 視覚障害者移動介護従業者養成研修課程修了証明書 

 視覚障害者移動介護従業者養成研修課程修了証明書（携帯用） 

 同 行 援 護 従 業 者 養 成 研 修 課 程 修 了 証  明 書 

 同 行 援 護 従 業 者 養 成 研 修 課 程 修 了 証  明 書（携帯用） 

 全身性障害者移動介護従業者養成研修課程修了証明書 

 全身性障害者移動介護従業者養成研修課程修了証明書（携帯用） 

 行 動 援 護 従 業 者 養 成 研 修 課 程 修 了 証 明 書 

 行 動 援 護 従 業 者 養 成 研 修 課 程 修 了 証 明 書（携帯用） 

再発行理由 

・紛失 

・結婚等による氏名の変更 

・その他  

理由（                              ） 

 

（１）卒業証明書     枚×400 円＝ 

（２）成績証明書     枚×400 円＝ 

（３）単位修得証明書   枚×400 円＝ 

（４）調査書       枚×400 円＝ 

（５）在学証明書     枚 

（６）卒業見込証明書   枚 

（７）その他の証明書（福祉関係養成研修修了証明等）    枚×400 円＝ 

（８）その他の証明書   枚×400 円＝ 



 


