
様式第１号の１

申込
年月日

普通
40月
72月

120月
120月 修学 月

 

（TEL)

〒

     （TEL)

地方職員共済組合組合員貸付規程に基づいて、一般資金貸付保険が適用されることとなります。

（申込人氏名） ㊞ 

（理由）

補佐 主査 担当弁済方法
   月賦 ・ ボーナス併用

令和 年 月 日
貸付番号
第 号

 （       職     級     号）
                       円

次の事項について確認・承知のうえ、貸付を申込みます。

「貸付申込みに当たっての留意事項」及び「貸付保険に係る個人情報の取扱いについて」を確認・承知のうえ、貸付を申込
みます。

支 店 名
（支店コード）

通知

     （          ）

支
 
部
 
処
 
理
 
欄

不 承 認

貸付期間

月

貸付金額

円

  １．月賦弁済
  ２．ボーナス併用弁済

による元利均等償還

申  込  金  額
至 年 月 日

借用
期間

災害  入学  結婚
葬祭  医療
（ 〇 で 囲 む ）

円  

借  用  事  由

弁  済  期  間

弁  済  方  法

申
 
込
 
人

組合員加入
年 月 日

組合員証番号
（職員番号）

 銀行等名
（金融機関コード）

受 取 金 融 機 関

昭和
平成
令和

年      月     日

㊞   
才  年齢

令 和 年 月 日

自 年 月 日

貸付
年月日

令和 年 月 日

受付 令和 年 月 日

決定 令和 年 月 日

氏     名

フ リ ガ ナ

給 料 月 額

現  住  所

所 属

  普 通   一 般 災 害

  入 学   修 学  結 婚         貸 付 申 込 書
  葬 祭   医 療  （○で囲む）

 
     （          ）

口座番号


