재 직 증 명 서
Certificate of Employment

	성명
	
	생년월일
	____년 ____월 ____일

	주소
	
	연락처
	

	소속
	
	직위
	

	담당업무
	
	고용형태
	□ 정규직  □ 계약직  □ 기타

	입사일
	20____년 ____월 ____일
	재직상태
	□ 재직 중  □ 휴직 중

	근무지
	
	사번
	

	재직기간
	20____년 ____월 ____일부터 현재까지
	발급번호
	EMP-20____-____

	비고
	



위 사람은 당사에 재직 중임을 증명합니다.
	용도
	□ 금융기관 제출  □ 관공서 제출  □ 회사 제출  □ 기타

	제출처
	

	발급일
	20____년 ____월 ____일



	회사명
	

	사업자등록번호
	

	대표자
	

	주소
	

	연락처
	



	
	대표자: __________________________  (인)
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