様式第１号（第５条関係）

年　　月　　日
白川町長　　　　　　様

所在地
事業所名
代表者名　　　　　　　　　　　　
（電話番号　　　　　　　　　　　）


白川町次世代ワークライフ応援企業認定申請書


白川町次世代ワークライフ応援企業認定奨励事業実施要綱第５条の規定により、次のとおり関係書類を添えて申請します。

記

１．事業所の概要
業種
常用雇用者数　　名（うち女性　名）
パートタイム従業員数　　名（うち女性　名）
しらかポイント対象従業員数　　名（※高校生以下の子を養育するパート従業員）

２．誓約・同意事項（該当するものにチェック）
□ 労働関係法令等に重大な違反はありません。
□ 白川町暴力団排除条例に規定する暴力団等との関係はありません。
□ 町税等の滞納状況について、町が確認することに同意します。
□ 認定後の実績報告内容（エピソード等）を町が公表することに同意します。

【添付書類】
1.白川町次世代ワークライフ応援企業セルフチェックリスト（様式第２号）
2.事業所の概要がわかる書類（パンフレット、ＨＰの写し等）
3.就業規則、育児・介護休業規定等の写し
4.その他町長が必要と認める書類

