
‭家长/监护人同意书‬
‭这份同意书适用于由 真实逃脱游戏 涩谷 CROSSING（以下简称 「本设施」）所提供的「Escape from‬
‭The NINE ROOMS」活动（以下简称 「本活动」）。本设施要求家长或监护人（18 岁或以上）同意只由‬
‭12 至 15 岁成员组成的队伍参加。请务必与家长或监护人确认以下条款并签署。‬

‭参加规约‬

‭・ 对于带入游戏区的个人物品的丢失或损坏，本设施概不负责。请理解携带个人物品的风险。‬

‭・ 除本设施的故意或过失外，本设施对顾客在游戏中发生的纠纷或受伤不承担任何责任。‬

‭・ 每次使用「续时」时，将向团队收取每人 800 日元的费用。‬

‭・ 除因本设施的故意或过失外，对于违反规则、工作人员的指示，或因自身健康状况或过失造成的损害，‬
‭本设施概不负责。‬

‭・ 此外，请遵守活动开始前在官方网站上发布的注意事项。提交此文件即视为您已了解并同意这些注意事‬
‭项。‬

‭参加者姓名:‬‭_____________________________________________‬

‭参加日期: __________(年)  ________(月)  ________(日)  /   时间: ____:____‬

‭家长或监护人填写‬
‭我同意上述条款。‬

‭姓名（请以楷书正体书写）:___________________________________　‬

‭签署 : ___________________________________　与参加者的关系: ______________________‬

‭地址:‬‭_________________________________________________________________________‬

‭电话号码／电邮地址:‬‭____________________________________________________________‬
‭　　　　                                 　‬ ‭(我们可能会联络您确‬‭认细节)‬

‭SCRAP Co., Ltd.‬
‭东京都涉谷区千驮谷5-20-4‬


