
異 動 届

（本人及び連帯保証人の姓・住所等変更届）

埼玉県知事 様

住所 〒

�氏名

貸与番号

学校名

私は、下記の事項に異動がありましたので埼玉県保健師、助産師、

看護師及び准看護師修学資金貸与条例施行規則第１５条の規定により

届出いたします。

記

事 由 新 旧

ふ り が な

氏 名

（ 本人 ・ 連帯保証人 ）

住 所 〒 〒

TEL( )

勤 務 先 名称

〒

変更理由

※必要事項だけ記入して下さい。

※確認書類として、 住民票を添付して下さい。


