株式会社クロストラスト 宛
ワイルドカード証明書の利用に関する同意書

1. 当組織は、下記ドメインを対象として取得したワイルドカード証明書を利用する全てのサブドメインについて自社で排他独占的に利用する権利を有し、また、第三者に対してサブドメインを提供しておらず、将来的にも提供しないことに同意します。
2. 証明書有効期限内であっても、株式会社クロストラストが実施するサンプル調査等によって、ワイルドカード証明書の利用実態が不適切であると判断された場合には、証明書が失効される場合があることに同意します。
3. 当組織は、本同意書に記載された内容が事実と相違した場合、または、ドメイン登録機関との間で締結された契約に違反したことにより、貴社もしくは第三者に損害を被らせたときは、自らの費用負担と責任においてかかる損害を賠償することに同意します。
4. 当組織は、本同意書の効力を失効させる場合、もしくは記載事項に変更が生じる際は、予め書面にて通知することに同意します。

記
対象ドメイン記入欄
	XXX.com



お申込法人記入欄
	日付：
	20XX  年　　　　　　XX　月　　　　　XX　日

	組織名：
	株式会社サンプル

	本店登記住所：
	　　　　　　　　　　　　　東京都千代田区大手町1-5-1

	組織代表者：
	山田　太郎　　　　　　　　　　　社印/登記印　

	ふ　り　が　な：
	　　　すずき　　はなこ

	申請責任者氏名：
	　 鈴木　花子　　　　　　              　　　　　　　　　　　　印　

	申請責任者部署名：
	　　　総務部

	担当者電話番号：
	　　　03-000-0000


以　上

【ご留意ください】

・対象ドメイン記入欄には、ドメインのみご記入ください。　例）XXXX.co.jp
・社印および申請責任者の認印は朱肉を使用し、鮮明に押印してください。

・代表者登記印の押印と、印鑑証明書（3ヶ月以内に発行されたもの）のご提出をお願いする場合がございます。
Sample





記入例）


申込組織：サンプル商事株式会社


ドメイン：XXX.com





ドメインを記入します。＊は不要です。





組織の組織名、住所、代表者を記入し、社印または登記印(印鑑証明書の印)を押印します。





記入日を入れます。





組織に所属の課長職以上(相当可）の方の氏名、部署名、電話番号を記入し、朱肉印で押印します。


部署名が無い場合、「なし」と記入して下さい。





※印鑑証明書を添付いただく場合があります。添付が必要な際は、別途ご案内いたします。








