
公立学校共済組合岡山支部 

 

 

産後休業（休暇）・育児休業証明書 

 

下記の者について、産後休業（休暇）又は育児休業の取得及び期間を証明しま

す。 

 

対象者氏名  

対象者 

生年月日 
昭和・平成      年       月      日 

子の生年月日 令和      年       月      日 

産後休業（休

暇）期間 

令和    年     月    日から 

令和    年     月    日まで 

育児休業 

期間 

令和    年     月    日から 

令和    年     月    日まで 

 

令和   年   月   日 

 

事業所所在地 

事業所名称 

事業主名 

連絡先電話 


