
年 月 日

下記の内容について、事実であることを証明いたします。

年 月 日 ～ 年 月 日

日】

【平均 時間

時 分 ～ 時 分

時 分 ～ 時 分

年 月 日 ～ 年 月 日

年 月 日 ～ 年 月 日

年 月 日

就労証明書

証明日 令和

就
労
状
態
等
に
関
す
る
事
項

雇用（予定）期間

電話番号

記入者名

記入者連絡先

事業所名

代表者名

所在地

無期　・　有期

雇用終了期間が令和７年３月までに終了する場合：継続しての雇用の有無【　　　　有　　　　　未定　　　　】

※今回４月１日時点の雇用が確認できない場合（雇用期間が３月までの場合で継続雇用が“未定”の場合）には、４
月以降再度証明を提出してもらいます。

就
労
場
所

勤務先の名称

所在地

電話番号

就労形態 常勤　　　非常勤　　　パート・アルバイト　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※休憩時間を除く平均時間を記入下さい

変則勤務の方

週の平均就労時間

時 分 ～ 時

時間 分／週

時 分
※休憩時間を除く平均時間を記入下さい

産前・産後休業の
取得

取得予定　　取得中

時 分 ～

就
労
状
況

固定勤務の方
※時間外など突発
的な勤務は除いた
定期的な勤務状況
を記入下さい

【週平均勤務日数

分
分勤務／日】

そ
の
他

備考欄

校区学童保育所

育児休業の取得 有　　　　　　無

復職（予定）年月日

事
業
主
記
入
欄

就
労
者
に
関
す
る
事
項

ふりがな

就労者氏名

就労者住所

保
護
者
記
入
欄

児童氏名 児童生年月日 新学年 備考

年 月 日

年 月

日

支援員記入 　　台帳No.　

日

年 月

・この書類は、学童保育所に入所するため
久留米市学童保育所連合会に提出するも
のです。【問合せ先：0942-38-2045 】

・勤務形態や勤務先が変更になった場合は、
証明書を再提出してください。

・証明内容について、後日お尋ねすることが
ございます。

・記載された内容が事実と異なる場合は、
入所不許可または取り消しになる場合がご
ざいます。

月 火 水 木 金 土


