
委 任 状 

 

令和  年  月  日 

 

申請人 

 

住   所 

 

〒   ― 

 

TEL                    

氏   名 
 

印 

（旧姓） 

生 年月日 昭和・平成    年   月   日 

在籍時所属 

短期大学 

大学 

大学院 

学部・学群 

科・研究科 

学科・学類 

専攻 

修了・卒業・退学 昭和・平成・令和   年  月  日   修了・卒業・退学 

 

私は次の者を代理人と定め、        証明書請求に関する一切の権限を委任します。 

 

代理人 

 

住  所 

 

〒   ― 

 

TEL                  

 

氏  名 

 

 

  

＊この委任状は、本人が記入して下さい。 

＊この委任状の他に、申請人本人の身分証明書のコピーと代理人の身分証明書が必要です。 

 

 

 


