
様式第１号（第４条関係） 

 

年  月  日 

 

高鍋町長 様 

通報者 住所 

氏名 

 

公 益 通 報 書 

 

下記のとおり高鍋町外部公益通報に関する要綱第４条の規定により公益通報

を行います。 

記 

 

労務提供先 名称 

所在地 

通報対象事実を生じ、又は

生じようとしているもの 

職名 

氏名 

通報対象事実と思料される

内容 

対象事実 

通報者の地位 １正社員 ２非正規社員 ３派遣労働者 ４取引先

の労働者 ５役員 ６ １から５であった者 ７そ

の他(    ) 

調査結果の通知 １希望する ２希望しない 

措置等の通知 １希望する ２希望しない 

通報者への連絡方法 １電話(電話番号 自宅、その他(    ))  

２電子メール(メールアドレス:    )  

３その他（    ) 

 


