
修了証交付申請書 
 

平成  年  月  日 
 
筑波大学大学院図書館情報メディア研究科長 殿 
   
                    氏  名 
                    生年月日 昭和  年  月  日 
                    住  所 
 
下記のとおり、図書館情報メディア研究科博士前期課程の図書館経営管理コースの科目を履修 
したので、修了認定、及び修了証の交付を願います。 
 
「図書館経営管理コース」 
科  目  名 履修年 科  目  名 履修年 

公共サービス論  図書館サービス論  
公共経営論  出版・流通論  
ライブラリー・ガバナンス論  システム管理論  
図書館施設計画論    

 
備 考 
申請にあたっては、次の書類を添付してください。 
（１）大学院博士課程学生として受講した場合 
① 図書館情報メディア研究科博士前期課程の修了(見込)証明書 
② 司書資格を有することを証明する書類（単位修得証明書（司書）等） 
（司書資格を有しないが、司書講習等の課程の一部を履修している場合は、当該単位修得 
証明書を添付すること。） 
③ 図書館に関わる実務経験等を記載した書類 
（職歴調書：図書館に関する実務で、経営管理、整理・組織化、サービス、その他） 
（③は、司書資格を有しない社会人学生及び他の専門領域の出身者で、図書館に関わる５年 
以上の実務経験を有するものに限り添付する。） 
（２）科目等履修生として受講した場合 
① 司書資格を有することを証明する書類（単位修得証明書（司書）等） 
（司書資格を有しないが、司書講習等の課程の一部を履修している場合は、当該単位修得 
証明書を添付すること。なお、平成１８年度及び平成１９年度の受講生にあっては、これ 
らの書類を添付しなくとも可。） 
② 図書館に関わる実務経験等を記載した書類 
（職歴調書：図書館に関する実務で、経営管理、整理・組織化、サービス、その他） 
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都 道 府 県 
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職  歴  調  書 
 

氏 名  
 
職歴について、過去・現在の職歴及びその職名・職務内容について、すべて記載してください。 
（図書館に関わる業務に就いた場合は、経営管理、整理・組織化、サービス等に分けて記入のこと。) 
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