様式１－３

使用者の経費援助に関する調べ
    １　組合専従者の給料、保険料負担の状況

    ２  就業時間中における組合活動の取扱い（時間及び賃金）

    ３　組合事務所の賃借状況（事務所の面積、使用料の有無・金額）

    ４　会社備品使用の有無とその種別・数量及び使用料負担の状況

    上記のとおりに相違ありません。

                  年　　月　　日

                              組合名

                              代表者職氏名                      
