
様式第２号（第５条関係） 
 

通 園 証 明 書 
 
 
住  所  市川市 

 
乳幼児氏名   

 
  生年月日  平成  年  月  日生 

 
 

上記の者は、本園に    年  月  日より通園し、午前  時  分から 
 
 午後  時  分まで、月額保育料       円で保育を受託していることを 
 
証明いたします。 
 
 
         年  月  日 
 
 
                  所 在 地  
 
                  名  称 
           簡易保育園 
                  代表者名             印  

 
                   電話番号 


