
労働者名簿

	事業所名
	

	フ リ ガ ナ
	
	従事する業務の内容

	氏　　 　名
	
	

	生 年 月 日
	昭・平　　　　年　　月　　日
	性別
	男・女

	現　住　所
	フリガナ

	
	〒　　　　－
電話（　　　）　　　　－

	雇入年月日
	令和　　年　　月　　日　雇入

	解雇・退職

又は死亡
	令和　　年　　月　　日　　（解雇・退職・死亡）

	
	事由



	履歴（学歴・職歴）

	

	

	

	

	

	

	１週間の所定労働時間　　　時間　　　分

	税込給与金額(見込み)　　　　　　　　円

	雇用保険被保険者証番号
	マイナンバー(個人番号)
	厚生年金保険記号番号

	
	
	


保存期限：退職等の日から3年間


備付枚数：1人1枚








