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Application form
*Departure da 　　　day　　　month　　　year *Return day 　　　　　　day　　　month　　　year

*フリガナ *Sex
PASSPOR

T

*Passport No

*NAME
*Date of issu 　　　day　　　month　　　year

*Date of expir 　　　day　　　month　　　year

*Nationality *Authority

*Name described in
passport

（FAMILY NAME) (FIRST NAME)

*Marriage situation Married                                 single

*Address
〒 *Date of birth

　　　day　　　month　　　year

*TEL 　　　　　　　　（　　　　　） FAX 　　　　　（　　　　　）

*Cellular phone

*E-Mail

*Office  or  School name

*TEL

*Address at office and school

〒

*ご旅行中の
緊急連絡先

〒

NAME Relationship

TEL 　　　　　　（　　　　　　） FAX 　　　　　　（　　　　　　）

任意海外旅行保障 要・不要
ご希望の方は申込書を郵送致します。
必要事項を明記のうえご返送ください

※不測の事態に備えて海外旅行傷害保障のご加入を強くお勧め致します。

最短３日から最長３ヶ月までのご旅行にご加入いただけます。

ご加入の方法、または詳細につきましては弊社担当にお問い合わせください。

<MEMO>

SILK ROAD TRAVEL INFORMATION CENTER(STIC)
IKEGAMI Sunheights302 3-11-4 IKEGAMI OHTA-KU TOKYO 146-0082 JAPAN

MON～FRI 09:30～18:00　SAT/SUN Holiday
TEL:81-3-6662-7411   FAX:81-3-6662-7412

E-mail:info@silkroadtravel.jp  info@stic-indochina.com


	ENGLISH③

