
未成年者ご旅行参加同意書 

このたびは株式会社早稲田大学アカデミックソリューションの旅行にお申込みいただき、誠にあ

りがとうございます。 

親権者が同行しない 18 歳未満（旅行契約締結時）のお客様のご参加につきましては、親権者

（法定代理⼈）の同意によるお申し込みを条件としています。同意書に必要事項をご記入いただ

き、親権者の方のご署名、ご捺印のもとご提出くださいますようお願い申し上げます。 

また、出発当日にご参加を予定されているお客様が 15 歳未満の場合は、保護者として 16 歳以上

の方の同行が条件となりますので、該当する場合は併せて同意書の下部をご記入ください。 

なお、親権者が同行される場合は、本書の提出は不要です。 

 

同意書 

年    月   日 

 

株式会社早稲田大学アカデミックソリューション殿 

 

 私は、このたび貴社の実施する募集型企画旅行（下記記載）について、以下の未成年者が旅行

契約を締結することに同意します。 

 

旅行内容 日程：2024 年 8 月 11 日（日）～13 日（火） 

コース名： 

コース番号： 

 

旅行参加者 氏名：                 ㊞ 

住所： 

生年月日：   年  月  日生 （  ）歳 

 

親権者代表 氏名：                 ㊞ （続柄      ） 

フリガナ： 

住所： 

電話番号： 

 

＊旅行参加者が出発当日 15 歳未満の場合は、併せて下記をご記入ください。 

同行保護者氏名：             ㊞ （続柄      ） 

フリガナ： 

 

*ご記入いただいた個⼈情報は、旅行契約の締結のために使用し、それ以外の目的では使用しま

せん。 

株式会社早稲田大学アカデミックソリューション 


