
様式第1号(第2条関係) 

看護師等奨学資金貸与申請書 

令和 ８ 年 〇 月 〇 日    

  西予市長 様 

申請者 氏名  西予 太郎        

保護者 氏名  西予 花子        

(申請者が未成年の場合)          

 

 私は、西予市看護師等奨学金貸与条例に基づく奨学資金の貸与を受けたいので、下記の特約条項に同意のうえ関

係書類を添えて次のとおり申請します。 

申

請

者 

氏 名 西予 花子 生年月日 平成 〇 年 〇 月 〇 日( 18 歳) 

現住所 

〒 797 ― 8501 

T E L 0894( 62 )1111   

携 帯  090(****)****   

進学後の住所又

は帰省時の住所 

〒 *** ― **** 

T E L ***( *** )****   

貸与希望期間 令和 ８ 年 ４ 月 １ 日 ～ 令和 11 年 ３ 月 31 日  ３ 年間 

養成施設 

 学校名  〇〇看護専門学校 

 

 所在地  〇〇県〇〇市○○＊＊＊番地 

 

在学期間  令和 ８ 年 ４ 月 １ 日 ～ 令和 11 年 ３ 月 31 日 ３ 年間 

連
帯
保
証
人 

氏 名 西予 太郎 
申請者との

続 柄 
 父 

住 所 

〒 797 ― 8501 

T E L 0894( 62 )1111   

連
帯
保
証
人 

氏 名 愛媛 次郎 
申請者との

続 柄 
 叔父 

住 所 

〒 *** ― **** 

T E L ***( *** )****   

他の奨学資金との 

併願・併用の有無 

有 奨学資金名称 

( 〇〇〇〇機構        )  ・ 
無 

特
約
条
項 

1 条例第10条の返還が始まり、その返還を怠った場合は直ちに一括して残額を返還しなければならない。 

2．奨学資金の貸与の実施又は停止、決定の取消並びに返還を怠った場合等市長が必要があると認めるとき

は申請者(連帯保証人含む。)の住所、就業状況、資産、収入の状況等について、関係機関に報告を求める

ことに同意する。また、これらの情報を債権管理のために市が利用することに同意する。 

3．裁判上の紛争が生じた場合は、西予市を管轄する裁判所を第一審の専属的合意管轄裁判所とすることに

合意する。 

 (注1) 申請者が未成年の場合は、連帯保証人のうち1人は保護者等の法定代理人とし、申請者の下欄に法定代理

人も署名すること。 

 (注2) 連帯保証人のうち1人は、経済的に別世帯で独立した生計を営むものとすること。 

 (添付書類) 

  ① 別紙 他の奨学資金に関する併願・併用状況申出書       ② 在学証明書又は合格通知書 

  ③ 健康診断書        ④ 納税証明書(連帯保証人)    ⑤ 所得証明書(連帯保証人) 

記載例 
（黒のボールペンで記入） 

愛媛県西予市宇和町卯之町三丁目434番地 

〇〇県○○市〇〇＊＊＊番地 

愛媛県西予市宇和町卯之町三丁目434番地 

〇〇県○○市〇〇＊＊＊番地 

有 



(別紙) 

 

 

 

他の奨学資金に関する併願・併用状況等申出書 

 

年  月  日   

 

  西予市長 様 

 

申出者 住所                

氏名                

 

 私が貸与を受けている(受ける予定の)奨学資金は、下記のとおりとなりますので、申し出

いたします。 

 

記 

 

支給団体名  

借入期間    年   月 ～   年   月 (  年  箇月) 

貸与金額   月額 ・ 年額             円 

返還の免除の有無         有    ・    無 

 

支給団体名  

借入期間    年   月 ～   年   月 (  年  箇月) 

貸与金額   月額 ・ 年額             円 

返還の免除の有無         有    ・    無 

 

 

 注意事項 

  (１) 日本学生支援機構や大学・養成施設等が行っている奨学金制度により貸与を受けている 

    ものがあれば、この書類を提出すること。 

  (２) 貸与を受けている奨学資金の制度内容がわかるものの写しを添付すること。 

他の奨学資金との併願・併用の有無が「有」の場合のみ提出 


