
保育受託証明書（施設記入） 

令和   年   月   日 

武 蔵 野 市 長 殿 

施 設 名                           

所 在 地                          

代 表 者 名                          

電 話 番 号      （   ）        取扱担当者名      

 下記のとおり児童の保育を証明します。 

保

護

者 

住所  

氏名  

保

育

受

託

内

容 

児童氏名  （     年   月   日生） 

種 別 
□認証保育所          □グループ保育室   □ベビーホテル 

□事業所内保育施設(事業所枠) □企業主導型保育施設 □その他（      ） 

契約日    年   月   日 から       年   月   日 まで 

在籍期間 
※上記「契約日」以前にも在籍があった場合にはその期間を記入してください。 

   年   月   日 から        年   月   日  まで 

継続契約 ２歳児クラスから３歳児クラスへの継続契約が（ □できる  □できない ） 

受託時間 □午前 □午後   時   分 から □午前 □午後    時   分  まで 

利用日 □月 □火 □水 □木 □金 □土 □日  （ □月    □週  日間） 

保育料 □月額   □日額             円 

 ※事実と異なる記載がある場合には、児童の保育の利用を取消しますのでご注意ください。 

 ※証明事項について不明な点がある場合には、ご担当の方へ照会させていただきます。 

 ※記載内容を訂正する場合には必ず訂正印を押印するか、訂正者の署名をしてください。 

修正液等による訂正は無効とします。 

育児休業誓約書（保護者記入） 

令和   年   月   日 

武 蔵 野 市 長 殿 

下記のとおり育児休業を取得していたことを誓約します。この記載内容に誤りがあった場合は、保育

施設への入所内定・決定を取消され、または退所となることに異議はありません。 

保護者氏名 

 

児童氏名 
 

育児休業取得期間     年   月   日 から       年   月   日 まで 

育児休業取得時の 
就労先名称 

 

※育児休業取得期間の算定について、産後休暇後に引き続き育児休業を取得した場合は出産日及び産

後休暇期間も含みます。 

※育児休業を取得した会社をすでに退職している場合のみ、育児休業誓約書を提出できます。 

 

                   武蔵野市子ども家庭部子ども育成課 0422（60）1854（直通） 


