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    年度のストレスチェックにおいて、私が面接指導対象者である旨の通知を

受けました。ついては、面接指導を受けたいので、堺市職員ストレスチェック制度実施要領

第１５条第１項の規定により申し出ます。 

なお、私のストレスチェックの結果が労務課長に提供されることに同意します。 

 

 

 

 

添付書類 

       年度のストレスチェック結果の写し １部 

 

 

 

 

 

                          

 


