
 

 

様式第１号（第６条関係） 

障害者住宅整備資金貸付申請書 

年 度 年 度 決定年月日 年  月  日

申 込 金 額 円 貸 付 金 額 円

※貸付期間 
年 月 日から

年 月 日まで
据 置 期 間

年  月  日から

年  月  日まで

償 還 方 法 元利均等年賦償還

※ 
 

決 
 

定 

可 決  否 決  辞 退 

借 入 理 由  

(ふりがな)  住 所 

申請者氏名  美郷町 

(ふりがな)  手帳番号・等級等 

対象者氏名   

申 請 者    
との続柄 

氏 名 生 年 月 日 年齢 職 業 所 得 

  年 月 日   円

  年 月 日   円

  年 月 日   円

  年 月 日   円

  年 月 日   円

世 
 

帯 
 

の 
 

状 
 

況 

  年 月 日   円

氏 名 住 所 生 年 月 日 

  年  月  日

申請者との関係  職 業  所 得 円

氏 名 住 所 生 年 月 日 

  年  月  日

保 

証 

人 

の 

状 

況 

申請者との関係  職 業  所 得 円

 ※印は、記入しないでください。 

 



 

 

 

構 造 造              階建
既 存 建 物 

床面積 ㎡

構 造 造              階建心身障害者住宅
部分の整備内容 床面積 ㎡

工 事 の 種 別 増 築       改 築 

工 事 費 円

工 事 着 工予 定 年 月日 年  月  日

実 
 

施 
 

計 
 

画 

工 事 完 了予 定 年 月日 年  月  日

障害者住宅整備資金 円

手 持 資 金 円

名称
借入
金額

借 入   
年月日

未償
還額

償還完了
予 定    
年 月 日 

実 施 機 関

 円  円   

      

      

借 入 金 そ の 他 

      

資 
 

金 
 

計 
 

画 

計 円

  上記の資金の貸付けを受けたいので、関係書類を添付のうえ申請します。 

        年  月  日 

住 所            

申請者                

氏 名        印   

  この借入れについて連帯して債務を負担することを約します。 

住 所            

連帯保証人                

氏 名        印   

住 所            

連帯保証人                

氏 名        印   

 

   美郷町長     様 

 


