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休　暇　届

	提出日
	　　　　年　　月　　日

	所属部署
	
	店舗名
	

	社員番号
	
	氏名
	

	休暇の種類
	［　］年次有給休暇　　　　　　　　　［　］慶弔休暇
［　］特別休暇　　　　　　　　　　　［　］その他（　　　　　　　）

	休暇期間
	　　　　年　　月　　日　～　　　　年　　月　　日　（　　　日間）

	緊急連絡先
	

	備考
	




緊急連絡先・備考は、必要な場合のみご記入ください。
承認欄
	申請者
	上長確認
	人事担当

	（署名・捺印）
	（署名・捺印）
	（署名・捺印）

	確認日：　　年　　月　　日
	確認日：　　年　　月　　日
	確認日：　　年　　月　　日
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