障がい者雇用申告書
「障害者の雇用の促進等に関する法律（昭和３５年法律第１２３号）に基づく報告義務はないが，身体障がい者，知的障がい者又は精神障がい者を雇用している事業者用
	雇用状況

障がい者の種類
	雇用の有無

（該当者がいる場合
のみ○印）
	人　数

	（１）身体障がい者
	
	人

	（２）知的障がい者
	
	人

	（３）精神障がい者
	
	人

	合計人数
	
	人

	総従業員数
	
	人


上記の障がい者を，令和５年１月１日現在，当社従業員として雇用していることに
相違ありません。

　　　年　　　月　　　日

商号又は名称                 

      代表者職指名                              ㊞
※添付書類

　雇用等，上記記載内容の確認ができる書類（写し）を添付してください。

　
※注意事項

　書類の提出に当たっては，本人の同意を得てください。

なお，提出された書類は他の目的に使用することはありません。
