
週休日の振替・半日勤務時間割振り変更簿 

所属長命令 対象職員職氏名 職員

印 

新たに勤務を命ずることとなった日等 振替 

希望 

有無 

振替による新たな週休日 

年月日 印 職名 氏名 年月日 勤務時間 業務内容 年月日 勤務時間 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 ・ ・      
 ・ ・   ： 〜 ：   有 

・ 

無 

 ・ ・   ： 〜 ：  

( 曜日) ( 時間 分)  ( 曜日) ( 時間 分) 

 


