在 職 証 明 書

	氏　　名
	

	生年月日
	昭和 ・ 平成 　　　年　　　月　　　日

	勤 務 先
	下記の証明者事業所と異なる場合に記入してください。
所 在 地 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
名　　称 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号 　　　　　　　　　　　　

	勤務時間
	（平日）午前 ・ 午後 　　　：　　　～　午後　　　：　　　

	勤務形態
	正規 ・ ﾊﾟｰﾄ／ｱﾙﾊﾞｲﾄ ・ 派遣 ・ 自営 ・ その他（　　　　　　　　）

	特記事項
	

	
上記のとおり相違ないことを証明します。

令和　　　年　　　月　　　日　　　

（証明者）所 在 地
事業所等
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
電話番号






[bookmark: _GoBack]※記載内容を訂正する際は、訂正箇所に訂正印（証明印と同じもの）を押印してください。
※本書による証明後、児童生徒の就学（通学）までの間に退職された場合は、学校教育課までご連絡をお願いします。（電話０５６１－８８－２７６２）
