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                                         介護 
（様式第 1号）                                （その１） 

 

修修学学資資金金等等貸貸付付申申請請書書 

年  月  日 

社会福祉法人長野県社会福祉事業団理事長 様 
 

貸付希望種別 

介護福祉士 

社会福祉士 

実務者研修 

※貸付番号及び貸付開始年月 

 年  月 

養成施設名 
 

第  学年 入学年月 年  月 

フリガナ  

氏  名 
 

生年月日 Ｓ ・ Ｈ    年  月  日生   （  歳） 

 

介護福祉士修学資金等の貸付を次のとおり申請します。 

通学区分 自宅  ・  自宅外 

住所及び 

電話番号 

〒 

 

電話（自宅          ／携帯           ） 

本人の履歴 

学    歴 職    歴 

  年  月    中学校卒 年  月 

  年  月   年  月 

  年  月   年  月 

  年  月   年  月 

貸 

付 

を 

希 

望 

す 

る 

金 

額 

等 
入学準備金 

または 

実務者研修 

受講資金 

                     円 (20 万円以内) 

借 用 希 望 

期間・金額 

  年  月  から      （月額       円） 

  年  月  まで    箇月分  計      円 

(月額 5 万円以内) 

就職準備金                      円  (20 万円以内) 

国家試験 

受験対策費用 

                     円 

(規程第 4 条対象者のみ 4 万円以内) 

生活費加算 

※生活保護受給

世帯等に限る 

申請します。（申請する場合は、○をしてください。） 

※    年  月から    年  月まで  

  （月額       円）    箇月分 計      円 

卒業後の希望 

就職先 

第一希望  

第二希望  

印 



26 27

                                         介護 

（様式第 1号）                                （その２） 

 

保護者又は配

偶者の住所及

び電話番号 

〒 

 

 

 

電話（自宅          ／携帯           ） 

家  族（同一生計の家族全員を記載） 

続柄 氏  名 年齢 

勤務先又は職業 

※兄弟姉妹等が学生の場合は、令令和和５５年年４４月月時時

点点ででのの学学年年を記入し、公立・私立・また自宅・

自宅外（下宿等）を記入すること 

所得額 

（注３） 

本人     

     

     

     

     

     

     

     

（注）１ 申請年月日及び太枠の中のみ記入をしてください。 

   ２ 卒業後の希望就職先には、施設の種別等を記入してください。 

   ３ 所得額欄には、令和４年度（令和３年）分所得・課税・扶養証明書に記載

の金額を記入してください。 

 

（添付書類） 

 ・市町村が発行する令和４年度（令和３年）分所得・課税・扶養証明書 

 ・同一生計の家族全員の住民票 

 ・推薦状（様式第２号の２【第 1 期】）、（様式第２号【第２期】） 

  ただし、第２期申請者は、卒業した高等学校が発行する調査書で代替可 

 ・生活保護受給世帯の場合は上記の他に生活保護受給証明書または非課税証明書 


