
音楽の旅 参 加 申 込 書(インターネット)
以下に記載する個人情報を旅行手配、手続代行のために必要な範囲内で宿泊・運送機関・その他第三者に提供されることを同意
の上、申し込みます。※以下情報は渡航手続きの基本データと致しますので、全欄漏れなく正確にご記入の上、 へご郵
送、またはＦＡＸ（０３－３５７２－５０７６）でご返送下さい。同伴者がいらっしゃる場合には別途申込書が必要です。

１．ご参加コース、クラス、発着便の申込み お申込日： 年 月 日

お申込み 月 日発 ライブ倶楽部 □会員 □非会員→ □入会を希望する
ツアー名 コース 入会状況

フリー ・日本到着希望日 月 日 （旅行期間 日間）
プ ラ ン
の み ※他都市との組み合わせをご希望の場合は、簡単なご希望日程表を添付してください

本紙航空 □関西国際空港 □成田を経由してツアーと同一行動(前泊必要)
発 着 地 □成田空港 便のご案 □関空出発便利用(ツアーとは現地で合流)

内ご参照 □中部国際空港発 ※関西空港発／中部国際空港発は、ご自身で航空券を
ご用意ください。

航空 座 席 の □エコノミークラス □ビジネスクラス □ファーストクラス （座席希望 □通路側／□窓側）
ご 希 望

※エコノミークラスの場合、混雑期はご希望通りのお座席が準備できない場合がございます。

お 一人部屋
□有(各ｺｰｽ所定の追加料金が必要です) □なし (相部屋希望者＝ 様)ご 利用希望

２．演奏会チケットのお申込み
演奏会チケットご希望の方は、以下の内容を確認の上チェック欄（□）に ﾚ をお願いします。
チェックがない場合は演奏会チケットの手配が出来ません。ご了承ください。

チェック欄 □ 「パンフレットに記載した『演奏会入場券の取扱い』を熟読・理解した上で申込みます。」
演奏会チケット
のお申込み
(日時・公演を
ご 記 入
下 さ い ）

３．オプショナルプランのお申込み

月 日 コース名： 月 日 コース名：

４．ご渡航手続基本データーのお伺い
フ リ ガ ナ 性 男 生年 大正・昭和・平成 年
アルファベット ・禁煙 ・喫煙
お 名 前 月日 (１９ 年) 月 日

マイレージカード番号（マイレージの事前登録が可能です）

別 女 航空会社： 会員番号：

フ リ ガ ナ 電 市外局番( )
現 住 所 〒

話 FAX番号:
E-Mail:

お 勤 め 先 □名称： 所属：

( 在 学 先 )
職種：□会社員 □会社役員 □主婦 □公務員 □団体職員 □団体役員 □学生 □その他（ ）

所 在 地 〒 電話 （ ）
FAX: ( )

ＪＴＢよりお勤め先へのお電話は □可 □不可

ご渡航中の 住所:□現住所と同じ □その他↓ 連絡先お名前： 様 続柄：（ ）
連 絡 先 〒

電話: ( )

現在有効な □持っていない □持っている パスポート番号：
パスポート □今回初めて申請 （□５年用 □１０年用 ） 発行日： 年 月 日発行

過去の ご 参加歴 □今回はじめて □以前ご参加 1. 年 月 ｺｰｽ名:
(最新のものよりご記入下さい） 2. 年 月 ｺｰｽ名:

ツアーをお知りになったきっかけをお教え下さい
例：弊社DM、インターネット、「音楽の友」、お知り合いからのご紹介、その他（ ）

当社が取扱う商品の資料（パンフレット等）の送付をご希望にならない場合はチェックをしてください。 □


