（様式）（所属長あて）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〔文　書　番　号〕
令和　　年　　月　　日

　（施設長名）　殿

〔法人名〕
〔代表者〕　　　　　　　　　　　　

〔依頼する職名〕の委嘱について

この度、貴下　〇部○課〔職 名･氏名〕　氏に下記のとおり委嘱したく、ご承諾くださるようお願いします。

記

１．職　　名：

２．従事内容：

３．従事する場所：　〔住　所〕〔場　所〕

４．新規・継続の別：　□新規　□継続
（※新規の依頼の場合は、任期の定めのわかる規程等を添付してください。）
（※新規・継続の別にかかわらず、任期が１年を超える場合は任期の定めのわかる規程等を添付してください。）

５．期　　間：　令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

６．勤務態様：　　□　毎週　　　　曜日　　　　１回　　　時間
　　　　　　　□　年・月　　　　回　　　　　　　　時　　　分～
　　　　　　　□　期間中　　　　回　　　　　　　　　　時　　　分

７．報　　酬：　□　無
　　　　　　□　１時間／１ヶ月／期間中／１回　　　　　　円
　
８．旅　　費：　□支給あり　□支給なし

９．その他

１０．担当者連絡先
〔法人名〕　　〔郵便番号・住所〕
〔職名・ご担当者名〕
〔電話番号〕　〔メールアドレス〕
（様式）（職員本人あて）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〔文　書　番　号〕
令和　　年　　月　　日

　〔所属・役職・職員名〕　殿

〔法人名〕
〔代表者〕　　　　　　　　　　　　

〔依頼する職名〕の委嘱について

この度、貴殿に下記のとおり委嘱したく、ご承諾くださるようお願いします。なお、このことについては、別途、所属長にも依頼しております。

記

１．職　　名：

２．従事内容：

３．従事する場所：　〔住　所〕〔場　所〕

４．新規・継続の別：　□新規　□継続

５．期　　間：　令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

６．勤務態様：　　□　毎週　　　　曜日　　　　１回　　　時間
　　　　　　　□　年・月　　　　回　　　　　　　　時　　　分～
　　　　　　　□　期間中　　　　回　　　　　　　　　　時　　　分

７．報　　酬：　□　無
　　　　　　□　１時間／１ヶ月／期間中／１回　　　　　　円

８．旅　　費：　□支給あり　□支給なし

９．その他

１０．担当者連絡先
〔法人名〕　　〔郵便番号・住所〕
〔職名・ご担当者名〕
〔電話番号〕　〔メールアドレス〕

