記入日：　　　　年　　　月　　　日


	参加申込書


ご記入後FAX又は、メールにてお申込ください。FAX番号　03-5363-9218

	ツアー名
	2010　10/15～10/19　
西表島の自然と文化にふれる旅

	お名前
	フリガナ
	年齢
	性別
	参加人数

	
	
	歳
	
	人

	ご住所
	〒(　　　　－　　　　　)

	連絡先
	TEL
	FAX
	携帯

	
	
	
	

	E-mail
	

	出発希望
	下記よりお選びください

□東京（羽田）　　　　　□大阪（関空）　　　　　□現地（那覇）


	プログラム希望
	10月18日

· シーカヤック体験

· 浦内川遊覧とマングローブ林散策


	備考欄　（同行者がいらっしゃる場合は、お名前・ご年齢をお書きください。）

※一人部屋利用（追加料金１６，０００円）をご希望の方はご記入ください。


	お問合せ・お申込み

eq \o(\s\up 6(有限),\s\do 2(会社))リボーン　＜エコツーリズム・ネットワーク＞
東京都知事登録旅行業第2-4850号　(社)全国旅行業協会　会員

〒160-0022　東京都新宿区新宿2-2-1ビューシティ新宿御苑1203

TEL 03-5363-9216　　FAX 03-5363-9218
Email: info@reborn-japan.com　H.P.:http://www.reborn-japan.com








