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現 況 申 出 書 

 

 下記のとおり現況について、申し出ます。 

 

１ 返還免除対象業務等への就職活動中の場合等 

 ・求職状況、就業できていない理由、就業の意思  

 

 

２ 国家試験未受験・不合格の場合等 

国家試験 

の種別 

□介護福祉士国家試験（    年  月受験） 

□社会福祉士国家試験（    年  月受験） 

上記試験 

の結果 

□未受験 （理由：                   ） 

□不合格 
※受験したことを証する書類（受験票の写し等）を添付

してください。 

翌年度の国家 

試験受験意思 

□上記試験の翌年度の国家試験を受験し、合格する意思があります。 

□上記試験の翌年度の国家試験を受験し、合格する意思がありません。 

  ※それぞれの項目について該当する項目を☑をした上で、必要事項を記入して下さい。 

 

３ 介護福祉士国家試験受験に必要な実務経験 

 ・    年  月に介護福祉士国家試験受験に必要な実務経験が３年（在職期間３年

以上かつ従事日数540日以上）に達しました。 

４ その他 

 

 


