
誓 約 書

私は、特定非営利活動法人大学コンソーシアム大阪の就業体験型プログラムに基づき、貴社（市・

団体）において実習生として受け入れていただくにあたり、以下の事項を厳守して誠実に実習を全

うすることを誓約いたします。

記

一、貴社（市・団体）へ提出する書類の記載内容は事実と相違ありません。

一、貴社（市・団体）の実習担当責任者の指導および監督に従います。

一、貴社（市・団体）の就業規則及び諸規定を遵守いたします。

一、実習期間中において、貴社（市・団体）の職場秩序を守り、品位品格を損なうことをいたしませ

ん。

一、無断で欠席、遅刻及び早退はいたしません。やむを得ない場合には、必ず貴社（市・団体）の実

習担当責任者に連絡いたします。

一、実習開始前までに災害傷害保険および賠償責任保険に加入し、実習中の災害、事故その他の事

由による損害は、当該保険により補償を受けることについて了解しております。

一、私は、実習期間中に自己の故意または過失によって、貴社（市・団体）または第三者に損害を与

えた場合は、その賠償責任を負います。

一、実習で知り得た貴社（市・団体）の機密や重要事項に関することは、実習中はもとより、実習終

了後も決して他に漏洩いたしません。

一、特に別段の定めがない限り、実習中に私が発明、創作等に関与し、特許権、著作権等の知的財産

に関する権利が生じた場合は、貴社（市・団体）に権利が帰属し、または貴社（市・団体）に権利

を無償で譲渡することについて、了解しております。

以上

2025 年 8 月 2 日

（受入先名）

○○○○株式会社 御中

（実習生）  

氏 名（自署）：

省略せず正式名称を記入 
✕：(株)○○○○

〇：株式会社○○○○

大学名・学部・学科を記入 

記入日 

昆素 花子

○○大学 ○○学部 ○○学科




