
事組様式 １

支所 行き
事業所名

代表者名 印

フリガナ

氏 名

郵 便 番 号 －

住 所

電 話 番 号

性 別 男 女

生 年 月 日

採 用 （ 取 得 ） 年 月 日

雇 用 形 態 一般

時 給 金額 円 月額 円

日 給 金額 円 月額 円

日給月給 金額 円 月額 円

月 給 月額 円

被 保 険 者 番 号
前 勤 務 先

① ②

一 週 間 の 所 定 労 働 時 間
＊40時間未満の場合は雇入れ通知書が必

要

職 種 （ 仕 事 内 容 ）

有り 無し

役 員 等 該当する 該当しない

同 居 の 親 族
（ 法 人 の 場 合 ）

平成 年 月 日

労働保険事務組合 南島原市商工会

賃 金 形 態

この度、下記の従業員を採用しましたので、雇用保険被保険者資格取得の手続きをお願いします。

従業員採用報告及び資格取得手続き届出書

（ ）

時間

以上の書類を持参されるか、ＦＡＸ（ - ）をお願いします

契 約 期 間 の 定 め

該当する 該当しない

契約期間： 年 月 日～ 年 月 日迄

※初出勤月日の確認できる出勤簿・出面・タイムカードのコピー

昭和・平成 年 月 日

平成 年 月 日



事組様式 2

支所 行き

事業所名

代表者名 印

フリガナ

氏 名

郵 便 番 号 －

住 所

電 話 番 号

退 職 年 月 日

退職理由（具体的に）

離 職 票 交 付

賃 金 形 態 時 給 日 給 日 給 月 給 月 給

給 与 締 切 日

一週間の所定労働時間

補 充 採 用 の 有 無 有り 無し

※提出書類

離職票に必要な書類

① 月1１日以上の出勤日がある月の出勤簿等を１３月分

②月11日以上の出勤日が有る月の賃金台帳を1２月分

平成 年 月 日

労働保険事務組合 南島原市商工会

従業員退職報告及び資格喪失手続き届出書

平成 年 月 日

（ ）

以上の書類を持参されるか、ＦＡＸ（ - ）をお願いします

この度、下記の従業員が退職しましたので、雇用保険被保険者資格喪失の手続きをお願いします。

毎月 日

時間

＊10月1日より離職票は原則全員交付


