
別紙様式２ 

２０  年  月  日 

 

誓 約 書 

 

宮崎大学農学部長 殿 

 

私は、学科科目の就業体験学習の履修および単位認定外就業体験学習に当た

って下記のことを誓約します。 

 

 

記 

 

１．研修中は十分注意を払い、事故の防止に努めます。また、研修中は健康に

注意し、実習生としてふさわしい行動をとります。 

 

２．研修中に知り得た、業務に関する秘密を守ります。 

 

３．研修中の行動を直接大学側が指導しているわけではないことを認識し、器

物破損等により生じるあらゆる損害補償を、自己責任で処理します。 

 

４．研修行動中の災害は、学研災付帯賠償責任保険（A コース：インターンシ

ップ・教職資格活動等賠償責任保険）またはそれに相当する賠償責任保険

で処理します。それ以外の補償については、自己責任をもって処理します。 

 

５．「就業体験学習」に係わる重要事項については、クラス担任、あるいは学科

長と協議します。 

 

   上記の内容をすべて確認し、ここに署名・捺印します。 

 

 

          学科    年次生  

  

氏 名                印  


