

　就農体験支援事業は、「これから農業をやってみたい」「農業に興味がある」方に、プロの農家の指導のもとで農作業の手伝い（援農）を通して実際の農業を体験してもらい、農業を始めるきっかけ作りをサポートする事業です。対象作物はりんご・西洋梨・もも・すもも・さくらんぼ・ぶどう・西瓜が対象です。「りんご農家で働いてみたい」「ラ・フランスとはどんな果実だろう」やる気・興味のある方を募集しますので、是非ご参加ください。

1． 応募資格

1 誠意をもって３日以上農作業ができる２０歳前後～６５歳前後までの方。

2 性別は問いません。ただし、お子様、ペットの同伴はご遠慮ください。

　

2． 日程及び募集人数

1 日程については、対象作物・受入農家により異なります。

下記計画表を参考のうえ、作物及び研修時期について、研修生の希望を考慮いたします。

	品　　目
	６月
	７月
	８月
	９月
	１０月
	１１月

	りんご
	摘果
	
	
	葉摘み・玉回し
	収穫
	

	西洋梨
	摘果
	
	
	収穫
	
	

	もも
	摘果
	
	収穫
	
	
	

	すもも
	
	収穫
	
	
	
	

	さくらんぼ
	収穫
	　　剪定
	
	
	
	

	ぶどう
	
	収穫
	
	
	
	剪定

	西瓜
	
	収穫
	
	
	
	


摘果：果実の数を制限する作業　剪定：むだ枝を取り除く作業　

玉回し：太陽の光が均一に当たるようりんごの向きを変える作業
2 募集人数：対象作物の作業毎２名程度
3． 費用

1 研修期間の宿泊料金

柳川温泉体験農園施設基準額の半額。割引分については、町で負担いたします。
	区　　　分
	金額（基準額）

	１人の場合
	３,８００円

	２人の場合（１人あたり）
	３,５００円

	３人の場合（１人あたり）
	３,０００円

	４人の場合（１人あたり）
	２,５００円

	５人の場合（１人あたり）
	２,０００円


※ 研修期間中は、平日・休前日に関わらず一泊につき表記料金になります。

※ 宿泊料には、入湯税・消費税・キッチン使用料が含まれています。

※ 暖房料は、５００円で別料金です。

※ 研修時期や参加人数により相部屋になる場合があります。

	柳川温泉体験農園施設
〒990-1274

山形県西村山郡大江町大字柳川１５０２番地の３

ＴＥＬ　0237-64-2151


2 食事について
研修期間中は、朝食及び夕食のご飯・味噌汁については、施設のサービスになりますが、その他は各自準備をお願いします。尚、昼食については、受入農家で準備します。
3 交通費について

往復の交通費は参加者の負担となります。自家用車をお持ちでない方は、町営バス（片道１００円）をご利用ください。

4． 申込締切

1 ６月から１１月の作業内容により随時受付
ただし、申込人数を超えた場合はお断りする場合があります。

5． 申込方法

1 参加申込用紙に必要事項をご記入のうえ、下記までFAXでお申し込みください。
または、申込用紙の必要事項をご記入のうえ、郵送またはE-mailにてお申し込みください。お電話でも承ります。なお、申込の際本人確認できる書類（運転免許証・保険証等）のコピーの送付もお願いします。E-mailやお電話でのお申込の際は、後日送付をお願いします。
6． 申込・問合せ先

　　　大江町役場　産業振興課　農政係あて

　　　　〒990-1101　山形県西村山郡大江町大字左沢８８２番地の１

　　　　ＴＥＬ　0237-62-2115（直通）    ＦＡＸ　0237-62-4736

　　　　E-mail　sangyou@town.oe.yamagata.jp
7． その他

1 動きやすく、汚れても構わない服装で参加してください。
2 健康保険証をご持参ください。

3 傷害保険等は、各自でお願いします。作業中の事故・怪我等に関しては、一切責任を負いかねますので、ご了承願います。

4 体調不良等により作業ができない場合、宿泊費・食事は参加者負担となる場合がございますので、ご了承ください。
【あて先】大江町役場　産業振興課農政係あて　ＦＡＸ 0237-62-4736

「農業新世代」就農体験支援事業　申込書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成２１年　　月　　日

大江町が実施する「農業新世代」就農体験支援事業に応募します。

	項　　目
	内　　　　　容
	備　　考

	ふり　がな

１．氏　　名

　　（申込本人）
	性別（ 男 ・ 女 ）　年齢（   　　）才

生年月日：昭和　　年　　月　　日生まれ
	

	２．住　　所
	〒


	

	３．連 絡 先
	自宅電話：

FAX番号：

携帯電話：

E-mail：
	

	４．参加動機等
	①農作業経験の有無　（ 有 ・ 無 ）

⇒ある方はどこで（　　　　　　　　　　　）

②参加申込のきっかけは？


	

	５．そ の 他
	①ご本人以外のお連れの参加の方　（ 有 ・ 無 ）

⇒ある場合

　お名前（　　　　　　　　　　　　　　　）
　性別（ 男 ・ 女 ）　続柄（　　　　　　）

②自家用車（ 有 ・ 無 ）

③緊急連絡先

　住所：

　氏名：

電話：
	


【注】１）傷害保険等は、各自でお願いします。研修期間中の事故等については、自己責任とします。

　　　２）申し込みは、原則受付順とします。但し、条件等をご理解いただいた方に限ります。

　　　３）この事業は、賃金等の支払いを目的とするものではなく、農業を始めるためのきっかけ作りを目的とするものです。

　　　
　　　　　　　　　　　　　　　申込者署名　　　　　　　　　　　　　　　㊞

※　本人確認書類のコピーの添付をお願いします。
