別添３(Anexo 3)
TERMO DE COMPROMISSO
(誓約書)
 
Ao Ministro dos Negócios Exteriores do Japão 
日本国外務大臣殿
Comprometo-me, caso venha a me tornar participante do Programa de Férias-Trabalho (Working Holiday), a realizar os procedimentos necessários para me inscrever no Seguro Nacional de Saúde (Kokumin Kenkō Hoken) junto à prefeitura ou subprefeitura municipal em cuja jurisdição estabelecer meu domicílio no Japão.
私は、ワーキング・ホリデー制度の参加者となる場合には、日本国内で住所を定め、市区町村において、国民健康保険への加入手続を行うことを誓約します。

	Data:　
(日付)
	___________________________________________
Dia (日)             Mês  (月)         Ano (年)

	Nacionalidade:
(国籍)
	___________________________________________

	Assinatura do Solicitante:
(申請者署名) )
	
___________________________________________

	
Nome do Solicitante em Letras de Forma: 
(申請者氏名)
	

___________________________________________



