
安心院農家民泊に係る申込書

この度、以下の内容にて安心院での農家民泊プログラムを申込みいたします。

	1.学校名称


	2.学校住所


	3.連絡先    TEL(                     ) FAX(                     ) Mail(                    )


	4.担当者名(役職)                                                    (役職　　　　　　　　　　　　　　)


	5.農泊第1希望日
	　　　年　　月　　日(   )
	～
	　　　年　　月　　日(   )
	　　　　　　　　　　泊

	  農泊第2希望日
	年　　月　　日(   )
	～
	年　　月　　日(   )　
	　　　　　　　　　　泊


	6.参加人数
	生徒　　　名

男子　　　名

女子　　　名
	教員　　　名

男性　　　名

女性　　　名
	その他　　　　名(T/C:   名・その他:    名)

男性　　　　　名(T/C) 男性　　　　名(その他)

女性　　　　　名(T/C)　女性     名(その他)
	クラス数

      クラス




	7.農泊プログラム参加経費（税込）　　　　　　@8,700円 ×　　　名　=                       円


	8.先生方の農泊に関して　　　　　　　　　　　　　農泊する　・　　安心院町内ホテルへ宿泊


	9.  取扱旅行会社名

	10..旅行会社連絡先　　TEL(                  )FAX(                  )Mail(                  )

	11..旅行会社担当者名


※複数コ－ス提案等でまだ安心院農泊決定していない場合は決定予定日をご記入下さい。(必記)

	12.決定に関して　　　　　農泊申込　　　決定　・　未決定　未決定の場合は決定予定日　　　　年　　月　　日


【ご案内】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【伝言欄】

· 行程表がある場合は行程表をお送り下さい。

· 旅行会社が未決定の場合は空欄で結構です。

【正式決定通知書面】

年　　月　　日

上記については正式決定いたしましたので報告いたします。

報告団体　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

報告責任者　　　　　　　　　　　　　　　　　印　　　報告者役職名　　　　　　　　　　　　　　　　　　


















年　　　　月　　　　日





教育旅行用
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