
会社名 住所

ご担当者 代表者

送信枚数 ： 枚 （本紙含む） ：

年 月 日 （ ）

（フリガナ）

添乗員

名 名 名 名

出発場所

（ ： ）

到着場所

（ ： ）

円 ： ）
大人

名

小人

名

合計

名

円 ： ）
大人

名

小人

名

合計

名

円 ： ）
大人

名
小人

名
合計

名

＊注1：ホテル千畳敷の団体食事は、7月中旬～10月末まで予約不可。

＊注2：家族旅行村アルプスの丘の営業期間は、4/1～11/30。

＊注3：露天こぶしの湯の休館日は、第2・第4木曜日。（定休日が祝日の場合は変更となります）

※その他ご要望がありましたらご記入下さい。

【　ご利用お申込書　】

旅
　
行
　
業
　
者

一
　
般
　
団
　
体

様 様

ＴＥＬ ＴＥＬ

ＦＡＸ ＦＡＸ

緊急連絡先（携帯） 緊急連絡先（携帯）

日　時 平成　　　年　　　月　　　日

○バス・ロープウェイ

ご　利　用　日 平成

団　体　名
    様

ご利用人数
大人 小人 合　計

行
　
　
程

路線ﾊﾞｽ
往路

期　日 出発時間

しらび平駅

路線ﾊﾞｽ
復路

期　日 出発時間

しらび平駅

お支払い方法 現金　　・　　クーポン　会社名（　　　　　　　　　　）　　・　　その他（　　　　　　　　　　）

○団体食事・宿泊・入浴

ホテル千畳敷 注1 宿泊　・　お食事
ご予算

＠
希望時間

（

通　信　欄

中央アルプス観光（株）　行　（FAX：0265-83-4537）

家族旅行村
アルプスの丘 注2

宿泊・お食事・弁当
ご予算

＠
希望時間

（

露天こぶしの湯注3 　入　浴
ご予算

＠
希望時間

（


