第6号様式  （病院処務規程第22条第4項）

	 
	管理者
	病院長
	副院長
	事務長
	
	 
	

	
	
	
	
	
	
	
	


 eq \o\ad(療養休暇承認申請書,　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
                                                       　　　　　 年     月     日

管理者                  　　　様

                                      　所    属

                                     　 職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　印

                                     　 職員番号

  私は   　　　　　　　　　　　　のため療養したいので下記の期間について療養休暇を
承認下さるようお願いいたします。

記

自　　　　　年     月     日  

期　　　間　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　日間）

至　　　　　年     月     日  

   （注）  医師の診断書を添付すること。

