
様式第９号（介護分野就職支援金） 

                                  年  月  日 

 社会福祉法人 岡山県社会福祉協議会長 殿 

 

 

             貸付決定番号                      

 

             住     所                     

 

             氏     名                                   印   

 

 

業務離職（退職）届 

 

 下記のとおり介護職員等の業務（※）を離職（退職）しましたので、届け出ます。 

 

記 

 

１ 離職（退職）年月日      年  月  日 

 

２ 離職（退職）した従事先     所 在 地                     

 

                           施設名称                      

 

３ 離職（退職）の理由                              

 

４ 今後の業務従事意思   □介護職員等の業務に従事する意思はありません。 

 （該当するものに☑）   □就職活動を行い、速やかに介護職員等の業務に再度従事

します。 

              □その他（                    ） 

 

５ その他参考事項                               

 
                                      
〔勤務先証明欄〕 

 

 上記項目のうち１及び２について、相違ないことを認めます。 

 

        （勤務先） 所 在 地                       

 

                           施設（法人）名                    

 

                            代表者職氏名                  印 

  

                            電 話 番 号                      
 
※介護職員等の業務とは、居宅サービス等（介護保険法（平成９年法律第１２３号）第２３条に規定する居宅サー
ビス等）を提供する事業所若しくは施設又は第一号訪問事業（同法第１１５条の４５第１項第１号イに規定する
第一号訪問事業をいう。）若しくは第一号通所事業（同号ロに規定する第一号通所事業）を実施する事業所にお
いて介護職員その他主たる業務が介護等（社会福祉士及び介護福祉士法第２条第２項に規定する介護等）である
業務）のことをいいます。 


