（不様式第17号）

令和　　年　　月　　日

岩手県労働委員会会長　　様

提出者
所在地又は住所

　　名称又は氏名

代表者役職氏名
証拠認否書
岩労委令和　　年（不）第　　　号

事件
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注　認否欄には、「認める」「否認」「不知」のいずれかを記載してください。
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