様式第１号（第７条関係）
年　　月　　日　

東京都知事　殿

事業主の所在地

事業主の名称

代表者役職・氏名 　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
東京都正規雇用等転換促進助成金
支　給　申　請　書
東京都正規雇用等転換促進助成金支給要綱第７条の規定に基づき、下記のとおり申請します。

記

１　助成金支給申請額　　　　　　　金　　　　　　　　　円
２　助成金支給申請額の内訳

	区分
	転換等人数（Ａ）
	支給単価（Ｂ）
（　）内は大企業事業主
	支給申請額（Ｃ=Ａ×Ｂ）

	有期⇒正規
	人
	５０万円（４０万円）
	円

	有期⇒無期
	人
	２０万円（１５万円）
	円

	無期⇒正規
	人
	３０万円（２５万円）
	円


　
３　申請事業主の概要
	事業主企業規模
	□中小企業事業主　□大企業事業主
	資本金又は出資額
	万円

	業種
	
	常用労働者数
	人

	申請に関する

担当者
	所属・氏名
	
	電話番号
	·   - 

	
	E-mailアドレス
	
	FAX番号
	·   -


※添付書類
１　正規雇用等転換コース支給申請書の写し（東京労働局長が受理したことが分かるもの）

　２　正規雇用等転換コース支給申請時に提出した支給対象労働者の転換後の雇用契約書又は労働条件
通知書の写し（原本証明したもの）

　３　誓約書（様式第１号－２）
　４　その他知事が必要とする書類

