
記載例                                   提出用 

 

卒業証明書交付願           
 

令和 ２ 年 ４ 月 １ 日 

 

愛知県立加茂丘高等学校長 殿 

 
平成２２ 年   普通  科卒 

氏名   加茂丘 太郎     

平成 ３ 年 ４ 月 ５ 日生 

住所 １２３－４５６７     

愛知県○○市△△町□□1-2 

連絡先  090 - 1234 - 5678  

 

下記により卒業証明書を交付してください。 

 

記 

 

１ 理由 資格取得の際に必要なため      

２ 枚数 １枚                

 

発 行 台 帳           

 

卒業証明書交付願           
 

年   月   日 

 

愛知県立加茂丘高等学校長 殿 

 
年       科卒 

氏名              

年   月   日生 

住所              

 

連絡先             

 

下記により卒業証明書を交付してください。 

 

記 

 

１ 理由                   

２ 枚数                   

 

発 行 台 帳           

 

決 裁 欄       

発 行 番 号      第           号 

発行年月日      年   月   日 

取 扱 者 印       

 

決 裁 欄       

発 行 番 号      第           号 

発行年月日      年   月   日 

取 扱 者 印       

 

学 校 使 用 欄 

※何も記入しないでください。 


