様式第２号　別紙１
　　　　年　 月　 日

一般社団法人全国農業会議所会長　殿
研修機関住所
研修機関名　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
（研修指導者が複数名いる場合は人数分を記入）

研修指導者
氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　 　　　　　　　　　　　　 ※代表者と同じ場合は記入不要　　　　　　　　　　　　 　　   

研修指導者
氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　 　　　　　　　　　　　　 ※代表者と同じ場合は記入不要
研修生住所

　　　　


　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　印
　　※氏名を自署する場合は、押印を省略することができる。
誓　　 約 　　書

本申請書及び添付書類の記載事項について事実と相違ないこと、また、研修中及び研修終了（中止）後の研修生の就農状況等の調査について協力することを誓約します。
なお、本誓約に反したことにより、事業の不採択、採択の取消及び助成金の返還等の不利益を被ることとなっても、一切異議は申し立ていたしません。また、助成金の返還が生じた際には、指定期日までに返還いたします。

