
未成年に関する同意書 

年    月    日 

宿泊者の親権者として、下記の宿泊者が【ダイヤモンド箱根ソサエティ】に宿泊することを同意いたします。 

【ご宿泊 ご代表者様 ご記入欄】 

宿泊日   年   月   日  ～      年   月   日 

宿泊者氏名 
フリガナ 

 

生年月日     年    月    日 
年齢 

満      歳 

住所 
〒 

連絡先  

【上記・代表の親権者様 ご記入欄】 

親権者氏名 
フリガナ 

 

住所 
〒 

連絡先  

※ご宿泊者様が 18 歳未満または高校生未満の方は、親権者様に当書面のご提出をお願いしております。 

ご宿泊日までに郵送、またはチェックイン当日にご宿泊者様によりご持参を厳守願います。 

※ご宿泊者様全員分の同意書が必要となります。 

※チェックインの時点で、親権者様の同意が当方にて確認出来ない場合、その場での電話連絡等による確

認後、後日郵送、または FAX にて親権者様による当書面のご提出をお願いしております。 

※ご記入頂きました個人情報は本同意書の趣旨に限定して利用するもので、お客様の同意を得ることなく

第三者に提供・開示することは一切いたしません。 

 

 

〒250-052 神奈川県足柄下郡箱根町元箱根 159-146 

TEL：050-8882-2602 

FAX：0460-84-7410 

ダイヤモンド箱根ソサエティ 


