在 職 證 明 書

	姓名
	
	出生年月日
	民國    年    月    日

	性別
	
	身份證字號
	

	服務部門
	
	職稱
	

	到職日期
	民國   年  月   日

	說明
	確於本公司任職屬實，惟本公司員工人數不足五人，未替員工辦理勞工保險投保事宜，若有不實願負一切法律責任。


公司名稱：                    （公司章）

統一編號： 
地址： 
負責人：                       （簽章）

電話：  
中  華  民  國    年     月    日

