
２ ： 　　　　　　　　年　　月　　日　

（勤務形態に変更がある場合、以下３～６は変更後の内容を記入してください。）

雇用開始年月日

勤務形態変更日

から

証明者 事 業 所 名

令和 年 月 実績

見込み

見込み

令和 年

事業主氏名

電 話 番 号

※記載内容の確認にあたって、別途雇用契約書等の添付書類を求められる場合があります。

上記のとおり証明します。

年 月 日
事 業 所
所 在 地

㊞

月 実績

月 実績 見込み

令和 年 月 実績 見込み

令和 年

見込み

支給月 支給内容(どちらかに✓を記入) 金額

令和 年 月 実績 見込み 円

円令和 年 月 実績

雇用保険加入 有 無

6 給与支給状況（控除額や手当等を含めた総支給を記入してください。）

5 社会保険、雇用保険加入の有無（該当する□にチェックを記入してください。）

・ 社会保険加入 有 無 ・

(

・ １ 日 の 勤 務 時 間 １日当たり 時間

・ １ ヶ 月 の 勤 務 日 数 約 日 (通常勤務する日数)

・ )円

円

4 勤務形態

・ 賞与の支給 無 有

月給 日給 時給

： 年額

円

円

円

円

組合員記号番号 － 組合員氏名

雇　用　証　明　書

住所

氏名

１ ： 　　　　　　　　年　　月　　日　

3 賃金支払方法（該当箇所の□にチェックを記入し、金額を記入してください。）


