様式第９号

在　職　証　明　書
福山市長　様

	名前
	

	生年月日
	

	住所
	

	勤務先名称
	

	勤務先所在地
	

	勤務先電話番号
	

	本店所在地
	

	就業年月日
	

	雇用形態
	□　正規雇用
※正規雇用とは、次のいずれかに該当する雇用であること。
・企業が直接雇用し、期間の定めのない労働契約である。
・企業が直接雇用し、就業規則で定める所定労働時間の上限（フルタイム）まで年間を通じて労働する。

· その他


	職種
	

	職務内容
	



上記の者が、在職していることを証明します。

年　　月　　日
所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　

名称　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　
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