
別紙３ 

〔移住・定住促進暮らし応援事業費補助金(新築住宅取得・入居費)、新規移住就業者家賃補助金用〕 

就労証明書 

年    月    日  

大 洲 市 長 様 

（証明者） 所在地                   

事業所名                   

                                            代表者名                          ㊞ 

                                            電話番号             

 

下記のとおり在職・就労していることを証明します。 

 

対象者氏名  生年月日  

対象者住所 大洲市 

勤務先住所 大洲市 

雇用形態 

□ 雇用期間の定めのない労働者  

□ 常用労働者（市内事業所）    □ テレワーク就労者（市外事業所の被雇用者） 

□ 雇用期間の定めのある労働者 

雇用期間          年    月    日 ～         年    月    日 ※雇用期間が満了している場合は満了日を記入 

就業条件等 □ 所定労働時間は雇用期間の定めのない労働者と同じ又は週２０時間以上である 

□ 厚生年金保険に加入している（農林水産業及び任意適用事業所に就業する場合を除く。） 

□ 1年以上の雇用を見込んでいる 

□ 会社の人事異動等による転勤や赴任ではない 

□ 市内事業所以外への転勤はない 

職    種 
□保育士又は幼稚園教諭                    □公共交通事業所（運転士）  

□介護従事者（専ら介護に従事する者）        □その他の職 

勤務日数 週         日   （          日／ ４週） 

勤務時間 午 前 ・ 午 後       時       分    ～    午 前 ・ 午 後       時       分 

注意事項 

１ 雇用主の方が記入してください。 

２ 法人の場合は社印及び代表者印を、個人事業主の場合は代表者印を押印してください。 

 


