
 

 

 

 

技 能 検 定 成 績 証 明 書 交 付 申 請 書 

技能検定成績証明書の交付を受けたいので申請します。 

 

   年   月   日 

栃  木  県  知  事    様 

   

氏   名：                        

                                    

            生 年 月 日：     年   月   日 生 

            性   別： 

            国籍・地域： 

 

１ 受検年月日 

  学 科 試 験：       年    月    日 

  実 技 試 験：       年    月    日 

 

２ 受 検 番 号 

 

 

３ 等 級 

       

 

４ 職種名・作業名 

 

 

５ 成績証明書必要件数               件                           

栃 木 県 収 入 証 紙（１件につき 420円分） 

または 

ＰＯＳレジで発行したレシートを貼付してください。 

※電子申請システムから手数料を支払う場合は、貼付不要です。 


