
申請日　　令和　　　年　　　月　　　日

コース（分野）

在学時氏名

※証明書は在学時氏名での発行となります

（和暦）　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　生
日中連絡先
（TEL）

手数料 計

 　□  １通

 　□  １通

※事務局処理欄（以下は記入しないでください）

□運転免許証 □保険証
確認 起案

□その他（　 　　　　）

手 数 料 確 認 □ゆうちょ銀行　□財務課発 行 日 令 和 年 月 日

※発送日/窓口受渡日 令 和 年 月 日

合計金額 通　×　＠400円　＝　　　　　　　円

申 請 方 法 郵送　・　窓口

本 人 確 認 書 類

受 付 日 令 和 年 月 日

提出先

※証明書請求に伴う個人情報については，証明書発行手続きを行うために利用します。また，必要に応じて，臨床心理学コースの資格取得状況等の調査にも利用します。

証明書の種類 発行

・臨床心理士受験申請資格証明書
　（※日本臨床心理士資格認定協会指定様式の送付は不要）
  （※当該受験年度につき１通のみ発行します）

400円／１通 　　通

・公認心理師「修了証明書・科目履修証明書」
　（※日本心理研修センター指定様式の送付は不要）
　　（※当該受験年度につき１通のみ発行します）

生年月日

現住所

メールアドレス

使用目的

(修士) （和暦）　　　　　　年　　　月修了

フリガナ

氏　　名

兵庫教育大学証明書発行願
（臨床心理士受験申請資格証明書，公認心理師「修了証明書・科目履修証明書」用）

区分 学籍番号 在籍期間 所　　属　　等

大学院 （和暦）　　　　　　年　　　月入学　　


