
誓　　　約　　　書
　　石川県知事　　　　　様
　私が、このたび目的外使用を許可される国家公務員宿舎につきましては、許可条件を遵守して使用し、また、緊急避難措置の趣旨を踏まえ、定められた期限までに必ず退去いたします。
　また、自己の責に帰すべき事由により修繕が発生した場合は全額自己負担で対応いたします。
　　年　　月　　日
氏　名　　　　　　　　　　　　　　

