雇用契約確認書
Confirmation of Employment Form
	学生氏名

Name
	
	学籍番号

ID No.
	

	学部・研究科

Faculty/Grad. School
	
	学年

Year
	


＜Notice to international students＞
If you are unable to prepare any official documents which certify your income, fill in this form and obtain the signature and seal of your employer. 

雇用期間：


(Employment period)   from        /       / 20       to         /        / 20      

( month  /  day  /  year )        ( month  /  day    /   year  )
就業場所：
　
(Place of work)                                                          (Ex. the address of the employer etc.)  
業務内容：
　
(Contents of work)                                                       (Ex. English tutor etc.)        
 報  酬 ：
　\　　　
     /hour 

(Payment)　
　\              　 /month 
Write in round amounts, if your payment amount is not fixed.
週間稼動時間数：
　
　　
hours / week 

(Working hours)        Write an approximate estimate of your payment, if your working hours are not fixed.
＜使用者（雇用者）の方へ For employers＞
上記 　　 内をご確認の上，相違なければ署名・捺印してください。この帳票は慶應義塾大学における奨学金の選考（生活支援業務）のために提出を求めております。ご理解・ご協力の程よろしくお願い申し上げます。
Please check the above box and signature /seal if there is no difference. This form is required to be submitted for Keio University's scholarship selection (student-life support assistance). We appreciate your understanding and cooperation.
 20　　 年　　　月　　　　日

　〒


署名：　　　　　　　　　　　　　　　 印　　
＊ご協力いただき，ありがとうございました。 Thank you for your cooperation.
慶應義塾大学学生部福利厚生支援
問い合わせ先：03-5427-1610
