
ふりがな 性別

男

女  大正・昭和・平成　　　  　年 月 日

ふりがな (電話)

(会社名) (役職名)

ふりがな (電話)

勤務先
住　所

　　　　　 (住所) □現住所と同じ (電話)

(氏名) 本人との
関係

※お申込書の個人情報は、今回の旅行以外には使用いたしません。 ※お部屋の喫煙室についてはご希望に添えない場合がございます。
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〒031-0072   青森県八戸市城下一丁目1-9
ＴＥＬ：０１７８－２４－１２１１/ＦＡＸ：０１７８－２４－１２１３
E-mail  hattsu-trv@hattsu.co.jp

旅行申込書　兼　お伺い書

（ご旅行予定日)    令和 ６ 年 ９ 月 １３  日 (金)  ～  ９ 月 １４ 日 (土)　　　　　

 (コ ー ス 名)　月刊『ムー』ファンミーティング　キリスト渡来伝説と義経北行伝説の足跡ツアー

氏　　名
(西暦                年)

勤務先

(           )        -

生　年　月　日

現住所
 (〒　　　－　 　　　　)

 (〒　　　－　 　　　　)

(           )         -

(           )        -

(〒　　　－　 　　　　)

お部屋希望 追加代金

連絡先

緊急時

9/14(土) 延泊希望

□ツイン　□シングル

氏　　名
(西暦                年)

現住所
 (〒　　　－　 　　　　)

(           )        -

勤務先

 (〒　　　－　 　　　　)
(           )        -

八戸通運㈱ 八通観光  

お部屋希望 追加代金

(〒　　　－　 　　　　)

緊急時 (           )         -

連絡先

 シングル利用 10,500円

 □ツイン　□シングル※3,000円追加　/　□禁煙　□喫煙

 □ツイン　□シングル※3,000円追加　/　□禁煙　□喫煙
9/14(土) 延泊希望

□ツイン　□シングル

生　年　月　日

 ツイン利用 　 10,000円

 シングル利用 10,500円

 ツイン利用 　 10,000円


