別　記
様式第1号(第3条関係)

年　月　日

彦根市長

申出者
　職員番号
　所属
　氏名

職員対象訴訟等支援申出書

　彦根市職員等の職務上の行為に係る訴訟等の支援および弁護士費用の補助に関する規則第3条第1項の規定により、訴訟等の支援を受けたいので、次のとおり申し出ます。

	相手方
	

	訴訟提起等年月日
	　年　月　日

	訴訟等の原因とされた行為
	

	相手方の請求の要旨
	

	訴訟等に対する申出者の意見
	

	事件番号
	

	事件名
	

	添付書類
	




