
  

社会福祉法人 貝塚南保育園 宛 

 

在 職 証 明 書 
 

 

保護者氏名                ○印  

  

          （園児の名前                クラス       ぐみ）  

 

上記の者（保護者）が当社に在職していることを証明します。 

 

  ① 勤務時間 ： 平 日   

 

 

 

 

 

  土曜日    

 

 

 

 

 

 

  ② 休  日 ：          曜日    【    回／月】 

    

  ③ 通勤時間 ：          分 

 

 

令和   年   月   日 

 

事業所名                  ○印  

 

住  所                     

 

電話番号                      

・    時    分より    時    分迄 

 

・    時    分より    時    分迄 

 

・    時    分より    時    分迄 

 

 

 

 

 

 

・    時    分より    時    分迄 

 

・    時    分より    時    分迄 

 

・    時    分より    時    分迄 

 

 

 

 

 

 


