
第１０号様式

	青森県収入証紙

証明書一枚につ

き４５０円貼付

消印しないこと
	　　　年　　　月　　　日


　　 eq \o\ad(青森県教育委員会,　　　　　　　　　　)　殿

	本籍地
	都・道・府・県

	住所
	

	（ふりがな）
	

	氏名
（旧姓・通称名）
	

	生年月日
	　昭・平　　　年　　　月　　　日

	電話番号
	


教育職員免許状授与証明申請書
　下記の教育職員免許状授与証明書の交付について申請します。

	所　　　　持　　　　免　　　　許　　　　状
	証明書の枚数

	種　　類
	番　　　　　号
	 eq \o\ad(授与年月日,　　　　　　　)
	

	
	第　　　　号
	　　年　　月　　日
	

	
	第　　　　号
	　　年　　月　　日
	

	
	第　　　　号
	　　年　　月　　日
	


	区　　　分
	証明書番号

	授　与
	No.　　　～

　No.　　　　

（ 　　枚）

	 No.
	 No.

	
	

	
	

	 No.
	 No.

	
	

	
	

	 No.
	 No.

	
	

	
	

	 eq \o\ad(公印使用承認印,　　　　　　　　　　)

	

	


	決

裁
	課長代理
	ＧＭ
	ＳＭ
	課　　員

	
	
	
	
	

	①
	 eq \o\ad(授与番号,　　　　　)
	　　　　　　第　　　　号
	教

科
	

	
	授与年月日
	　　　年　　　月　　　日
	
	

	
	 eq \o\ad(授与条件,　　　　　)
	免許法第５条第１項（別表第１）

	②
	 eq \o\ad(授与番号,　　　　　)
	　　　　　　第　　　　号
	教

科
	

	
	授与年月日
	　　　年　　　月　　　日
	
	

	
	 eq \o\ad(授与条件,　　　　　)
	免許法第５条第１項（別表第１）

	③
	 eq \o\ad(授与番号,　　　　　)
	　　　　　　第　　　　号
	教

科
	

	
	授与年月日
	　　　年　　　月　　　日
	
	

	
	 eq \o\ad(授与条件,　　　　　)
	免許法第５条第１項（別表第１）


　記入上の注意……太わく欄内は記入しないこと。
注１　旧姓及び通称名は、教育職員免許状授与証明書への併記を希望する場合のみ記入する。
２　用紙の大きさは、日本産業規格Ａ４縦長とする。

