
 
 
 

消えないボールペンを必ず使用し、楷書で記入してください。 
訂正箇所は二重線で抹消し、会社印にて訂正の上、正しい内容を記入してください。 
 

①～③ ご勤務されている従業員の方の、「氏名」「生年月日」「入社日」を記入してください。 

④～⑨ ご勤務されている従業員の方の、「契約期間」「契約更新の有無」「休日」「就業時間」 

「社会保険の加入状況」「給与・報酬形態」を記入してください。 

⑩、⑪ 給与の支払月、該当する給与支払対象期間を記入してください。 

⑫～⑭ 「出勤日数」「就労時間」「支給額」については、実数がある場合は実数を、実数がない場合は、 

雇用契約に基づいた見込みの数字を記入してください。 

※証明期間は支払対象期間が完全にある月が少なくとも 3か月分必要です。場合によっては、 

証明期間を追加する可能性があります。 

⑮ ⑨の回答以外に毎月支払われる手当がある場合は、手当名称と月額を記入してください。 

⑯ 賞与がある場合は記入してください。 

⑰ ①～⑯の回答内容、またはそれ以外で、特筆することがある場合は記入してください。 

⑱ 記入日と、会社の証明印を押印してください。 

 

 

給与・報酬等支払（見込額）証明書 記入例・注意事項 


