
勤 務 状 況 証 明 書 

所 属 所 名 ○○○○ 氏 名 共済 太郎 
男 

女 

就 職 

年 月 日 
平成○○ 年 ○○ 月 ○○ 日 職 種 ○○○○ 

（
様
式
次
第
１
号 

ロ
）

月    別 給与支払対象期間 実働日数
左欄期間にうけた給与額
（日給×日数＝） 備 考  

平成○○年４月分 
自 ４ 月 １日
至 ４ 月 30日

20
日

○○,○○○×20＝○○○,○○○  

平成○○年５月分 
自 ５ 月 １日
至 ５ 月 31日

20 ○○,○○○×20＝○○○,○○○  

平成○○年６月分 
自 ６ 月 １日
至 ６ 月 30日

21 ○○,○○○×21＝○○○,○○○  

平成○○年７月分 
自 ７ 月 １日
至 ７ 月 31日

19 ○○,○○○×19＝○○○,○○○  

平成○○年８月分 
自 ８ 月 １日
至 ８ 月 31日

20 ○○,○○○×20＝○○○,○○○  

平成○○年９月分 
自 ９ 月 １日
至 ９ 月 30日

19 ○○,○○○×19＝○○○,○○○  

平成○○年10月分 
自 10 月 １日
至 10 月 31日

22 ○○,○○○×22＝○○○,○○○  

平成○○年11月分 
自 11 月 １日
至 11 月 30日

20 ○○,○○○×20＝○○○,○○○  

平成○○年12月分 
自 12 月 １日
至 12 月 31日

17 ○○,○○○×17＝○○○,○○○  

平成△△年１月分 
自 １ 月 １日
至 １ 月 31日

18 ○○,○○○×18＝○○○,○○○  

平成△△年２月分 
自 ２ 月 １日
至 ２ 月 28日

19 ○○,○○○×19＝○○○,○○○  

勤 

務 

状 

況 

及 

び 

給 

与 

支 
払 
状 

況 

平成△△年３月分 
自 ３ 月 １日
至 ３ 月 31日

22 ○○,○○○×22＝○○○,○○○  

上記の者は常勤職員について定められている勤務時間以上勤務した日が18日以上

である月が引き続き上記記載のとおり事実と相違ないものと認めます。 

茨城県市町村職員共済組合理事長 様 

平成○○年○○月○○日 

所属所長  ○○ ○○              □印  

 

注 (１) 職種欄には衛生人夫、水道工事人夫等具体的に記入のこと。 

(２) 組合員資格取得前１年間について記入のこと。 

 

 

円 

公
印 


