
様式４：リフト券申込用

都道府県スキー連盟
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◆申込内訳◆
必要枚数（人数分）を下記の表に記載して下さい。

円 円 円 円

◆リフト券引換希望日◆

①３月６日午前 ②３月６日午後 ③３月７日午前

※購入希望日に○印をつけてください。
　３月６日の午前とは、○○時～○○時の時間帯の引換となります。
　３月６日の午後とは、○○時～○○時の時間帯の引換となります。
　３月７日の午前とは、○○時～○○時の時間帯の引換となります。

◆リフト券引換場所◆
朝里川温泉スキー場　リフト券売場
住所：北海道小樽市朝里川温泉１丁目
電話：０１３４－５４－０１０１
担当：玉川

※リフト券に関するご質問については、直接朝里川温泉スキー場へお尋ねください。

第３８回全日本マスターズスキー選手権大会小樽大会　リフト券　申込書

枚

設定なし

設定なし

種類

日付

代表者・申込者

連絡先住所

電話番号 ＦＡＸ番号

加盟団体

携帯番号

設定なし

枚

設定なし 設定なし

3月7日

(木)

3月8日

(金)

枚 枚 枚

枚枚

金額合計 (C)

枚

円トータル金額(A+B+C+D)

枚

3月9日

(土)

3月10日

(日)

枚

(A) (B) (D)

設定なし

１日券

2,200円

２日券 ３日券 ４日券

4,400円 6,600円 8,800円


