
事業所名

(あて先） 代表者名       印

こども家庭庁所管企業主導型保育事業 所在地

「みんなの⾥っこほいくえん」 電話番号

記⼊担当者                  印 

フリガナ

⽒名

採⽤年⽉⽇ 年 ⽉ ⽇

雇⽤期間

勤務⽇数 1ヶ⽉平均     ⽇ 休⽇

1ヶ⽉平均      時間（1⽇平均     時間）※休憩時間を含む

※勤務地が上記事業所と異なる場合に記⼊

⾃営業【就労状況について】

□本⼈が経営 □配偶者が経営 □親族が経営（保護者との続柄      ）

事業所・店舗の名称

事業所・店舗の住所

児童名 ⽣年⽉⽇      年     ⽉    ⽇

利⽤施設名 みんなの⾥っこほいくえん
児童名 ⽣年⽉⽇      年     ⽉    ⽇

利⽤施設名 みんなの⾥っこほいくえん
平⽇

⼟曜⽇

⽇曜⽇

祝⽇

20    年     ⽉     ⽇

      利⽤中  ・  申請中

20    年     ⽉     ⽇

      利⽤中  ・  申請中

※事実のとおりにご記⼊ください。必要に応じ、担当者が問い合わせをすることがあります。

通園時間等
利⽤（予定）園⇔職場

通園⼿段 徒歩・⾃転⾞・⾞・公共交通機関・その他

          時間      分

業種

従事⼈数（事業主含む）

勤務時間

実際の勤務地

事業形態

□期間の定めなし    □    年    ⽉     ⽇まで（契約更新制度 有・無）

⽉・⽕・⽔・⽊・⾦・⼟・⽇・祝・不定期（⽉   ⽇休み）

    時   分〜   時   分（休憩   時  分〜   時  分）

    時   分〜   時   分（休憩   時  分〜   時  分）

    時   分〜   時   分（休憩   時  分〜   時  分）

就労証明書(⾃営⽤)

下記の通り勤務（予定）であることを証明します。
     ⻄暦        年    ⽉    ⽇発⾏

住所

希望保育時間

     午前    時    分 〜 午後    時    分

     午前    時    分 〜 午後    時    分

     午前    時    分 〜 午後    時    分

     午前    時    分 〜 午後    時    分


