
社会福祉施設職員等退職手当共済制度 

（参考書式） 

 

令和５年度掛金納付期限延長申請書 添付資料 
 

 

共済契約者番号：      共済契約者名：             

 

 

１ 資金繰り悪化に関する状況（定量） 

 ※ 該当する場合に記入してください。 

 

 

 

 

２ 接触機会の削減等の影響（定量） 

 ※ 該当する場合に記入してください。 

 

 

 

※上記１または２を説明できる資料が添付される場合は、本書の添付は不要です。 

※本書を利用する場合は、上記１、２いずれも、新型コロナウイルスの影響で、通常時と比べて 

どの程度の不足が生じるかが分かるように記入してください。 


