
フ リ ガ ナ  

（修了・履修）証明書交付願  
 

独立行政法人高齢・障害・求職者雇用支援機構  
北海道支部北海道職業能力開発促進センター  
釧路訓練センター長  殿 

 

氏 名  

生 年 月 日 （昭和・平成）   年   月   日生 

修 了 ・ 入 所 年 （平成・令和）   年   月（修了・入所） 

修了・入所科名               科（   月生） 

証明書の種類・枚数 
  修了証明書   通 

  履修証明書   通 

証 明 書 用 途 

 

 

       上記のとおり、申請いたしますので交付願います｡  

       令和  年  月  日 

 

          送付先        〒    －     

                      住所 

                      電話 

                      氏名 

 

                  申請者                


