
第２号様式  

 

病気休暇・病気休職取得報告書 

 

 

支部名 

  

分会名 

 

 

 

氏 名 

 

 

 

職 名 

  

年齢 
才 

病気休暇 
病気休職 
の  別 

□ 病気休暇 （ 新規 ・ 延長 ） 

 

□ 病気休職 （ 新規 ・ 延長 ） 

 

休暇・休職 

の期間 
月  日間 

 

自  年  月  日 ～ 至    年   月  日 

 

※病気休暇（休職）を取得した期間を記入すること 

 

秋田県教職員組合執行委員長 様 

上記のとおり報告します。           年    月    日 

 

分会委員長               ○印 

 

秋教組      支部 支部長                    ○印 

 

                     (注) 報告書は支部経由で秋教組へ提出下さい。 

 

※ 秋教組記入欄 

 

救援決定額 

 

円 

 

 

適用条項 

 

第   条 

 

処理年月日 

 

 

 

確認印 

 

     

 


