
 

 

会員番号（弊社記入欄）＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

保護者承諾書 

 
株式会社アイル（ベースコプラス） 宛 
 
私は親権者として、下記申込者のベースコプラスへの入会及び利用開始にあたり、下記の内容に

ついて同意します。 
 
1． シェアスペースの特性をご理解いただいた上、規約遵守でのご利用をお願いいたします。 

2． マナー違反等ございました場合には保護者の方へご連絡致しますので、ご対応お願い申し上げます。 

3． 無人運営時間帯の利用につきましては、ご家庭内でご相談の上、ご利用ください。 

4． 他の利用者の方への迷惑になる行為が発覚した場合には即日退会をお願いすることがございます。 

5． その他トラブル等が発生した場合には即日退会をお願いすることがございます。 

 
※ご記入いただく個人情報は、事前にお客様の同意を得ることなく第三者に提供・開示いたしません。  

 
年   月   日 

【利用者情報】  

利用者名  
フリガナ  

 

メールアドレス             ＠ 

生年月日  
 

年     月     日    
          

年 齢  

満     歳  

 
【親権者様】  

親権者氏名  

フリガナ  続 柄  

印

                          印  
 

住 所  
 
  

メールアドレス             ＠ 

緊急連絡先         ―         ― 

コワーキングスペース・レンタルオフィス base Co+ （株式会社アイル） 


