
*申込書は､FAXもしくはE-mailにてお送り頂くか､お電話にて下記事項をご連絡の上当日ご持参下さい。
*運航の可否は､出発予定時刻40分前に決定しますb

*当日は､出発予定時刻20分前までにお越し下さい。

*保険加入の際必要となりますので､太線枠内を全て(E-mailを除<)ご記入下さい。
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*注意事項：①危険物のお持ち込みはできません。

②当日体調のすぐれない方､自力でご搭乗できない方､その他弊社の判断でご搭乗をお断りする
場合がございます。

※ご記入頂きました個人情報は、目的の範囲以外の利用は致しません。 新日本航空(株)TEL:0995-58-2211
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搭乗希望日:20 年 月 日( )
お支払方法 ■

● 現金 ・振込

料金：30,000円 領収書発行
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