
第１号様式（別紙２）

那　覇　市　長　殿

年 月 日

□ 期間の定めなし

雇用形態

雇用年月日
(雇用契約締結日)

(※内定者は予定日)
令和７年4月1日

■ 期間の定めあり

雇用期間
(※内定者は予定期間)

■ 上記期間終了後、雇用契約期間が更新予定を含め１年未満で終了
するものではない。

代表者名 　理事長　那覇　太郎　　　　㊞

所 在 地 　那覇市泉崎〇丁目〇番〇号

令和７年４月1日　～　令和８年3月31日

設 置 者 　社会福祉法人○○福祉会

施 設 名 　○○〇保育園

週30時間勤務（１日６時間・週５日）

　上記のとおり、相違ないことを証明します。

令和 7 2 1

※内定者にあっては、就業予定先の情報及び締結予定の雇用形態等についてご記載ください。

（県外保育士移住費等支援事業補助金）

沖縄県那覇市泉崎〇丁目〇番〇号

○○〇-××××-△△△△

勤務者名

（ふりがな）

採用職種

就業先保育所等名

就業先所在地

就業先電話番号

就業証明書兼就業予定証明書
やまだ　かずと

山田　一人

保育士

○○○保育園


