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특별고용촉진장려금 신속 지원을 위한 계속 고용 확인서

특별□ 고용촉진장려금 신속 지원을 위한 요건에 따라 확인하고자 하오니, 
확인사항을 보시고 우측 서명란에   서명해 주시기 바랍니다 .
구분 확인사항 서명

사업주

○ 신청대상 근로자가 지원대상 근로자임을 확인하였으며 특별고용, 
촉진장려금의 지원요건을 확인하였음
아래 지원대상 근로자와 ○ 근로계약을 개월 이상 체결6 하였으며, 
현재 근로중이며 해당 근로계약기간동안    , 근로자 자발적 퇴사 
사유 외 고용조정 없이 계속 고용관계를 유지할 것임을 확인함
만약 지원대상 ○ 근로자의 퇴사 또는 임금 미지급 상황 발생시 
해당 상황을 기재하여 관할 고용센터에 통보하고   - 
해당월 지원금은 고용센터의 지정 절차에 따라 반환하겠음  - 

○ 근로시간 단축 등으로 급여조건 변경이 발생한 경우 해당 내용을 
고용센터에 통보하고, 변경 임금에 따라 지원금을 정산하겠음 

○ 선지급 받은 경우( ) 지원 대상 기간 종료 후에는 해당 기간의  
월별 임금대장 및 지급증빙내역을 고용센터에 제출하겠음
만약 정당한 사유없이 제출하지 않을 경우 환수 등 불이익이    
있더라도 감수하겠음

○ 근로자의 중도퇴사 등으로 반환사유가 발생한 경우 고용센터의 
반환절차에 응하지 않을 경우 불이익이 발생하더라도 감수하겠음, 

좌측 확인사항을 * 

모두 확인하고 

서명함

성명- : 

           

서명- :

지원대상

근로자

본인은 특별고용촉진장려금의 지원요건을 확인하였음○ 
상기 사업장의 동 사업주와 ○ 근로계약을 개월 이상 체결6 하여 
현재 근로하고 있으며 해당 근로계약기간동안 별도의 사유가 없는,  
한 계속 고용관계를 유지할 것임을 확인함
만약○ 퇴사 또는 임금 미지급 상황 발생시  
해당 상황을 관할 고용센터에 통보할 것임을 확인함  - 

  고용창출장려금｢ 고용안정장려금의 신청 및 지급에 관한 규정 제 조제 항에 따른19 1｣  
고용촉진장려금 지원특례 신청시 위와 같이 첨부하여 제출합니다( ) .

년       월      일                                     

신청인 대표 서명 또는 인( )               ( )

지방고용노동청 지청 장( )○○ ○○ 귀하       


