
令和５年度 長井商工会議所 

優 良 従 業 員 表 彰 に お け る 

被 表 彰 者 ご 推 薦 の ご 案 内 

 

  
 

 
 
   
 
 

 
 
 
長井商工会議所が例年実施しております優良従業員表彰を、本年も下記により挙行いたします。 
永年勤務に精励し他の模範となるべき優良従業員についてご推薦いただきたくご案内申し上げます。 

 
１ 表 彰 資 格   勤務成績優良または功績顕著な従業員で下記の表彰基準に該当する方。 

 

２ 日   時   令和 5 年１１月２１日(火) 
受 付：午後３時３０分～  

表彰式：午後４時００分～    

※当日のスケジュール等詳細につきましては、参加者に後日ご案内いたします。 
※交流会は実施いたしません。 
※事業主の方も、是非ご参加をお願いいたします。 

 
３ 会   場   タスパークホテル２階 つむぎ （長井市館町北６－２７） 

 
 
４ 推 薦 書 の   表彰推薦書にご記入の上、９月２２日（金）まで負担金を添えて当所総務課

提 出 期 限   までお申し込み願います。 
 
 
５ 表彰推薦書   裏面の用紙をご利用ください。（該当者多数の場合は、コピーでも結構です。） 

 
 
６ 被表彰者に   １名につき表彰負担金(下記金額)、記念写真代（880 円・消費税 10％込） 

係る負担金   が負担金の合計額となります。 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

【 お問い合わせ： 長井商工会議所 総務課 三瓶 （ＴＥＬ：８４－５３９４） 】 

 

◇長井商工会議所表彰基準◇ 

   勤続年数は令和 5年 9月 30 日を基準とし、満 10年勤続した者に対して表彰する。 

以後勤続年数が満 5年に達するごとに表彰する。 

【表彰負担金】（消費税 10％込） 

勤続 40 年～5,000 円 勤続 35年～4,500 円 勤続 30 年～4,000 円  

勤続 25 年～3,500 円 勤続 20年～3,000 円 勤続 15 年～2,500 円  

勤続 10 年～1,500 円 



令和  年  月  日 

長 井 商 工 会 議 所  
会頭 加藤 眞佐夫 様 

事業所住所               

事 業所 名               

代 表者 名               印 

担 当者 名                   

長井商工会議所 優良従業員表彰 推薦書 

下記の者を長井商工会議所従業員表彰基準に基づき被表彰者として推薦します。 

        項     目 
               
氏名（ふりがな） 

 
役  職  名 

 
入 社 年 月 日 

令和 5年 

9 月 30 日現在  

勤続年数 

 
該当年数 

表彰式 

出 ・ 欠 
   

 
    年   月   日 

 
 

年    ヶ月 

 
 
年表彰 

男 
 

女 

推 薦 理 由 
 記念写真 

要 ・不要 
        項     目 
               
氏名（ふりがな） 

 
役  職  名 

 
入 社 年 月 日 

令和 5年 

9 月 30 日現在  

勤続年数 

 
該当年数 

表彰式 

出 ・ 欠 
   

 
    年   月   日 

 
 

年    ヶ月 

 
 
年表彰 

男 
 

女 

推 薦 理 由 
 記念写真 

要 ・不要 

★ 勤務成績優良及び功績顕著なる内容を必ずご記入願います。また被表彰者の氏名にはふりがなを必ずお願

いいたします。 
★被表彰者が多く記入欄が足りないときは、本推薦書をコピーしてご記入願います。 
★記載情報については優良従業員表彰に関する事業の他、被表彰者名簿または広報紙への掲載に利用します。  

長井商工会議所 優良従業員表彰 推薦申込書 

上記の表彰推薦書に基づき、下記負担金を添えて優良従業員表彰に申し込みます。 

区 分 内 訳（消費税 10％込） 金   額 

表
彰
負
担
金 

勤続４０年以上   ５，０００円 ×    名 円 

  〃 ３５年 〃    ４，５００円 ×    名 円 

  〃 ３０年 〃    ４，０００円 ×    名 円 

  〃 ２５年 〃    ３，５００円 ×    名 円 

  〃 ２０年 〃    ３，０００円 ×    名 円 

  〃 １５年 〃    ２，５００円 ×    名 円 

  〃 １０年 〃    １，５００円 ×    名 円 

小 計 ① 円 

記念写真代 ８８０円（消費税 10％込） ×     名  ② 円 

 合  計  ①＋② 円 

 
☆ご出席される事業主の方の 役職名【          】ご氏名【             】 

 


