
ツアー参加同意書

知床自然ガイドツアー株式会社（以下シンラとする）は、ツアーの催行に際して、

気象状況等に基づく適切な実施・中止の判断と、不測の事態に対処できる訓練を

したガイドの同行により、安全確保に努めてまいります。しかし、自然環境の中

での活動になる為、不測の事態により事故や怪我が生じる可能性もある事を認識

していただき、以下の条項全てを同意した上でご署名下さい。

１．私は、ツアーが自然を利用して行われるもので、自然に対する危険性、予測困難

　　な危険があることを認識しています。

２．私は、ガイドの判断及び指示を順守します。また、ツアー中に自分又は他人の行

　　為（不行為も含む）により、損害を受ける危険があることに同意したうえで参加

　　します。参加によって生じた損害、及び私の行為により他人に生じた損害につい

　　て、シンラ、シンラ関係者又はスタッフに対して損害賠償をいたしません。

３．私は、シンラが必要性を認めた場合、シンラによる応急処置、シンラの選択する

　　医療機関への移送・治療・緊急の手術に同意し、これらによる治療費を負担しま

　　す。

４．現在の私の健康状態は、ツアー参加に一切の支障はありません。また、日常的な

　　ハンディキャップを持つ場合でも、医師に相談済で問題はありません。

５．私は、ツアー参加中に動画・写真撮影を行う事に同意し、撮影されたものをシン

　　ラのサービス、情報提供等に利用する事に同意します。

６．参加申し込みは、私自身のの望むところであり、自己において安全管理を行いま

　　す。

＜注意事項＞

■以下の方は参加できません。

・妊娠している　・飲酒している　・骨折している　・発熱がある（37.5℃以上）

■以下のよう事由のある方は必ず事前申告をお願いします。申告なく事故などが発生し

た場合は一切の責任は負えません。

・身体等にハンディキャップがある　・高血圧や心臓に医学的な障害がある

・最近手術をした　・血糖を抑える薬を服用している

知床自然ガイドツアー株式会社

〒099-4354　北海道斜里郡斜里町ウトロ西187番地8

TEL：0152-22-5522

□にチェック（✓）を入れてください。

□　このツアーの参加同意書の記載内容を了承し、ツアーに参加します。

□　怪我や事故は、自己責任と理解しました。

□　携帯品の故障・破損・紛失は、いかなる場合も自己責任と理解しました。

□　ガイドの解説を撮影・録音する事はいたしません。
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