
月　 日

※全て必ずご記入ください

－
都道
府県

＠

名 名 名

個 個 個

日時 枚数

/ →
大人
小人

学割

/ →
大人
小人

学割

/ →
大人
小人

学割

/ →
大人
小人

学割

※1宿泊申込をされる場合は、下記備考欄へネームリストの提出をお願いします

※2お弁当のみお申し込みの場合は、ネームリスト不要です。

※3宿泊・弁当申込は記載以外の日程もご手配させていただきますので備考欄にご記載ください。

区分

宿泊
お申込み

希望ホテル 希望タイプ

：

電車
お申込み

：

：

（乗降車地）

(その他)
　月　　日

お弁当
お申込み

3月24日 3月25日

列車名 発時刻

：

指定区間

◆備考欄 （ご要望等ご記入ください）

3月26日

3月24日 3月25日

携帯電話 　　　　　　　－　　　　　　－ 書類送付先
(〇をお付け下さい)

会　　社　 ・ 　自　　宅 　・ 　そ の 他　　

E-Mail
アドレス

住　　　　　所
（書類送付先）

電話番号 　　　　　　　－　　　　　　－ ＦＡＸ番号 　　　　　　　－　　　　　　－

申込ご担当者

FAX：03-5379-0740 送信日　２０１８年
TEL：03-5312-6540

取扱：京王観光株式会社　東京中央支店

申　込　名
（団 体 名）

＊上記申込名は、請求書（領収書）の宛名となります。

ふりがな

第４０回全国春季ＪＯＣジュニアオリンピックカップ水泳競技大会飛込競技

＜宿泊・弁当・交通申込書＞


