様式第２号（第８条関係）家賃補助用


勤務証明書

	勤務者
	氏名
	

	
	生年月日
	年　　　月　　　日

	勤務先施設名
	

	就労年月日
	年　　　月　　　日

	業務の種類
	☐保育士　　　　☐その他（　　　　　　　　　）

	勤務形態
	１日当たりの勤務時間：〔　　　　　　〕時間
１月当たりの勤務日数：〔　　　　　　　〕日

	住宅手当の支給
	☐なし    　　　☐あり（月額　　　　　　　円）

	備考
	


※　全て事業所の方が記入してください。

　上記の者は、当所（園）に勤務していることを証明します。

	証明者
	法人等所在地
	

	
	名称
	

	
	代表者氏名
	

	
	電話番号
	



	発行日
	年　　　月　　　日

	担当者職氏名
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