
名 名 名 名 名 名

○ホテル領収書を希望する、　領収書宛名

○ご宿泊料金は、チェックイン時の前金制でお願いしておりますが、チェックインが集中した場合、
お待ち頂く場合もございます、予めご了承下さいませ。

※インターネット・旅行代理店などを通しての場合、上記料金、サービスとは異なりますので予めご了承下さい。

(〇で囲んで下さい) 4月9日(土) (〇で囲んで下さい)

男 女 計
喫煙ルーム希望

お名前

【ホテル特別宿泊料金表】

部屋タイプご宿泊料金（税込み）

宿泊お申し込み締め切り　３月２５日（金）まで　ＦＡＸ０３－３６２６－３４８８

ＴＥＬ ０３-５６０８-８０８０　　ＦＡＸ０３－３６２６－３４８８

様

お名前

シングルルーム

宿
泊
者
名
簿

平成２８年度　全国組手審判員講習・審査会 宿泊申込書

日月年申込日宿泊ホテル パールホテル両国

携帯電話

e-mail

〒130-0015  東京都墨田区横網１-２-２４  パールホテル両国内

一泊朝食付き

７，７００円

★禁煙ルーム満室の場合は、客室消臭対応とさせて頂きます。

宿泊お申し込みは、本書ＦＡＸにて承ります

パールホテルズ営業課　　　担当：近藤　お問合せ ･ お申込先

　パールホテル両国

＊宿泊代金の領収書が必要な場合、領収書の宛名をご記入下さい。

シングルルーム

　　　　　 －　　　　　 － 　　　　　　

名分

フリガナ

住所

ＴＥＬ

ＦＡＸ

　　　　　 －　　　　　 － 　　　　　　

フリガナ

　　　　　 －　　　　　 － 　　　　　　

申込者

　　ご連絡いただきますようお願い致します。
　　FAX送受信が出来ていない可能性がございますのでお手数ではございますが下記お問い合わせ先まで
★お申込後、お電話又はFAX返信にてご予約の確認をさせて頂きます。3月25日（金）を過ぎて確認のない場合、

禁煙ルーム希望

シングルルーム 部屋

申
込
人
数

部屋

喫煙ルーム希望
男 女 計

4月8日(金)

名分

禁煙ルーム希望


