
 

 
 

作成日：        年    月    日 
 

フ リ ガ ナ  性別 生 年 月 日 協定校名 

氏 名 
( 漢 字 / 英 語 ) 

  
     年   月   日 

(     歳) 

 

 

1．日本語学習期間 

学習期間 
始期 終期 

年 月 年 月 

か月     

   一週間あたりの時間＿＿＿＿＿時間 ／ 学習総時間＿＿＿＿＿時間 

 

２．修得した日本語科目・修得単位数 

修得した日本語科目 修得単位数 

  

 

３．評価者により日本語能力評価 

   秀 優 良 可 不可 

聞くこと 5 4 3 2 1 

話すこと 5 4 3 2 1 

読むこと 5 4 3 2 1 

書くこと 5 4 3 2 1 

   ※「秀：５」を JLPT N1 レベル相当として能力評価してください。 

 

４．所見 

 

 

 

 

当該学生は、上記３に記載のとおり、日本国出入国在留管理局が外国人留学生に求める JLPT N2 レベル相当以上の

日本語能力を有していることを証明いたします。 

 

学 校 名： 学校長名： 

評 価 者 名： 評価者署名(直筆)： 

学校所在地：  

 

日本語能力証明書 
(札幌大学交換留学生) 


