
申請日：令和　　　年　　　月　　　日

学籍番号

ふりがな

氏　　名

生年月日

区分

卒業・退学年月

携帯電話

大学 専門学校

□成績証明書 200円 300円 部 円

□卒業証明書 200円 200円 部 円

□在学期間証明書 200円 200円 部 円

□修業証明書 200円 － 部 円

□学力に関する証明書 200円 － 部 円

□郵送料 円

円

代理申請の場合は、その理由をご記入ください。

（ ）

代理人氏名

卒業　　・　　退学　　・　　除籍

証明申請書（卒業生）

（西暦）　　　　年　　　　月　　　　日

（西暦）　　　　年　　　　月

―　　　　　　―

手数料

合計

円

証明書の種類 部数
合計
（円）

広島都市学園大学・広島医療保健専門学校


