
（預かり保育申込用）

石垣市立　　　　　　　　　幼稚園長　様


石垣市教育委員会教育長　　様

記入日:平成　　　年　　　月　　　日

民生委員氏名 ㊞

※下記申立者の自営業について申立のとおり相違ありません。

　石垣市立幼稚園預かり保育利用申込にあたり、自営業の状況について次のとおり申し立てます。

経営者（雇用者）との親族関係　（　　有　　・　　無　　）　　※自営業協力者のみ

事業者は自宅の（　　敷地内　　・　　敷地外　　）　　　※同一住所は敷地内とみます。

従業員の有無　（　　有（　　　　　人）　　・　　無　　　）

午前・午後 時 分 から 午前・午後 時 分 ～ 午前・午後 時 分 （　　　）時間

午前・午後 時 分 まで 午前・午後 時 分 ～ 午前・午後 時 分 （　　　）時間

午前・午後 時 分 ～ 午前・午後 時 分 （　　　）時間

　事業所名

住 所

事 業 所 ・ 店 舗 名

就労
時間

就労形態

自営業開始年月日

固　定　型

　昭和・平成　　　　年　　　　月　　　日　　（　開始　・　開始予定　）

　自営業中心者（申告する方） ・ 自営業協力者 ・ 委託契約販売 ・ 日々雇用 ・  その他（　　　　　　　）

労働時間（　　　）※休憩時間含む

　（平均）　　　　　日/月　又は　週　　　　　日制　　　（　　月　　火　　水　　木　　金　　土　　）

園 児 と の 続 柄

シ　フ　ト　制

自　営　業　証　明　書

氏 名

就 労 形 態

就 労 日 数

電 話 番 号

　代表者名 ㊞

　電話番号

※この書類は、石垣市立幼稚園預かり保育利用申込のために使用するものであり、その他の目的に使用するものではありません。

※自営業や農業に従事している方は、太枠内を記入し、現在住んでいる区域の民生委員に証明していただくようお願いします。

※注意：自営業証明書の記載内容に事実と相違することが判明した場合は、預かり保育利用承諾を取り消し、その利用解除の対象

　とします。

※父母共働きの場合及び同居親族がいる場合は、それぞれの勤務証明書等が必要です。

※指定園変更により在園する園児の場合は、変更事由（家庭・兄弟姉妹等）に係る家族等の勤務証明書等も必要です。

事 業 所 ・ 店 舗 名

※農業を行っている場合
は、場所（位置）等を記
載してください。

　所在地


