   平成３０年度　第16回四国地域福祉実践セミナーin香川・仲善　  参加・交流会・宿泊申込書
	申込者（代表者）
	   ＦＡＸ（０８７）８２２－１６２８     　　            　           　  受付ＮＯ ．   　       

	所属　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	住所　〒


	
	TEL（     　  ）    　　  －

	
	
	FAX（     　  ）     　　 －


	フ  リ  ガ  ナ
	性別
	①　参加費
	分科会
	②交流会
	③宿泊
	＊送迎バス
	合 計 費 用

①+②+③

	
	
	
	第1希望
	第2希望
	4,000円
	第１希望
	第2希望
	
	

	
	
	一般
（2,500円）
	学生
（1,000円）
	
	
	
	
	
	
	

	参  加  者  名
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	     　 ｺﾄ　ﾋﾗ   ﾀ  ﾛｳ
	男
	○
	
	２
	１
	○
	
	
	○
	6,500円

	｢例｣  　琴　平   太 郎
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	　　　　　円
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	　　　　　円

	２
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	　　　　　円

	３
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	　　　　　円

	４
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	【備考】2名1室の場合の組み合わせ・前後泊・禁煙・喫煙など。また、障害をお持ちの方など、参加において特別な配慮が必要な場合など。
【交通手段】団体バス（　　　人乗　　　　台）、左記バス以外の乗用車（　　　　台）
	総合計①+②+③

　　　　　　　　円


  ＊1日目善通寺市民会館から琴参閣へ、2日目朝、琴参閣から善通寺市民会館への送迎バスを希望する場合は○をご記入ください。
＊なお、領収書をご希望の方につきましては当日受付にて弊社社員までお申し出ください。 　　  　　 ＜返金の際のお客様の銀行口座内容＞＊必ずご記入ください。
＊この申込書を郵送される際には、必ず控えを残してください。

＊用紙が複数枚必要な場合は、コピーの上ご利用ください。

【申込書送付先・問い合せ先】名鉄観光サービス㈱ 高松支店 　 ＴＥＬ（０８７）８２２－１６２１
〒760-0023  高松市寿町１－４－３（高松中央通りビル3階）「平成30年度第16回四国地域福祉実践セミナーin香川・仲善」係　担当：喜多野・石丸・古川
銀行名�
       　　              銀行・金庫・組合�
�
支店名�
                                    支店�
�
口座種別�
普通・当座�
 口座番号�
�
�
口座名義�
�
�









