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年　　月　　日

修 学 資 金 返 還 猶 予 申 請 書

燕市長　様
　
修学生
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所　　　　　　　　　　　　
　氏名　　　　　　　　　　㊞　　　　　　　
連帯保証人（保護者等）
住所　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　㊞　
連帯保証人　
住所　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　㊞　

　修学資金の返還について、次の事由により、燕市看護職員修学資金貸与条例施行規則第9条第1項の規定により猶予を受けたいので申請します。

１　希望する返還猶予期間

　　　　　　　年　　　月　　　日から　　　年　　　月　　　日まで

２　猶予となる事由





注　疾病による事由の場合は医師の診断書を、進学等の場合は在学証明書を、その他特別の事由による場合はそれを証明する書類を添付してください。

