
	

	

	

	

	

申	 込	 書	

お申し込みの方は	 ①申込書	 ②パスポートの写真のページのコピーをファ

クス、メールまたは下記住所に郵送でお送りください。	

申込み締切	 ：	 ２０１７年５月１０日(水)	 	

注）申込み締切以降の参加取りやめにつきましては、その時点でかかる費用は頂戴	

しますのでご了承ください。	

	
お名前	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	

ご住所	 〒	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

電話番号	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	

ファクス番号	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	

携帯電話番号	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

e-mail	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

＊ご希望を〇で囲んでください。	 	 	 	

	

一人部屋希望	 	

	 	 	 	 	

相部屋希望	 ⇒	 同室の方のお名前	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

国内連絡先：緊急の場合の連絡先をお書きください。	

	

お名前	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 電話番号	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

	
申込書送り先：	

日本シルクロ－ド文化センター		 	 代表	 野口信彦	 宛て	

住所	 ：	 〒201-0003	 東京都狛江市和泉本町３－34－２	 	 	

ＦＡＸ番号	 ：０３－３４８０－４４７８	

	E-mail	:	silkroad-j@mtj.biglobe.ne.jp	   
 

２０１７年日本シルクロード文化センター企画	 講師：野口信彦同行	

シルクロードの真髄を極める旅	
敦煌からタクラマカン沙漠へ	 シルクロード・西域南道の旅 12 日間	

2017 年 7 月 06 日(木)羽田空港発	 2017 年 7 月 17 日(月)成田空港着  


