年　　月　　日

　　　　　　　　　　殿
医療法人　〇〇会
理事長　〇〇　〇〇


退 職 通 知 書


先日、貴殿に出勤命令の通知をいたしましたが、その後連絡がありません。
大変残念ですが、通知いたしましたとおり、就業規則　第　条第　項　号により、
本書面をもって、〇月〇日付けで、自己都合退職の手続きを取りますので、通知いたします。

もし、この内容に異議がある場合は、この文書を受け取った時から１週間以内（〇月〇日まで）に、当法人までご連絡をお願いいたします。
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