平成１７年度応用物理学会九州支部学術講演会(宿泊・航空)申込書   ≪別紙ＮＯ１≫

ＦＡＸ：０９２－２８８－２６６８      締切日：平成１７年１０月１３日(木)

	フリガナ
	
	勤務先名
	

	申込代表者
	
	
	

	確認書の送付先ご住所
	〒
	ＴＥＬ
	

	
	
	ＦＡＸ
	

	
	フリガナ
	性別
	年齢
	宿泊記号
	航空機記号
	同室者名
	備考

	
	参加者氏名
	
	
	部屋タイプ
	25日
	26日
	往路
	復路
	
	

	記入例
	フクオカ  タロウ
	男
	45
	Ａ－２
	○
	×
	ア
	エ
	フクオカ  ジュンコ
	

	
	福岡      太郎
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	１
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	２
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	３
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	４
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	備考
	クレジットカードをご利用の方は下記ご記入下さい。

カード会社 □ダイナース □ＪＣＢ □ＶＩＳＡ □マスター □ ＵＣ □ＮＩＣＯＳ □セントラル □セゾン

有効期限         年       月      ご氏名(カタカナ)                   会員番号

	
	

	
	お取り消し等に係る払戻しの際のお客様の口座をご記入下さい。

(お振込みの方のみ)
	銀行名
	

	
	
	支店名
	

	
	
	口座番号
	

	
	
	口座名義
	


※お申し込みが５名以上の場合はコピーにてご利用下さい。                                            ＪＴＢ団体旅行九州支店

※申込書は必ず控えをお手元に保管下さい。                                                      担当者：佐藤  雄介  福田  志津江
