
 

 

●令和６年 11 月 13 日（水）までに、下記連絡先へメールまたは FAXにてお送りください。 

東武トップツアーズ株式会社 静岡支店 担当：小川・長谷川 

メールアドレス：miteki_ogawa@tobutoptours.co.jp   FAX:054-252-9509   

 

氏 名 
（フリガナ）                      

ローマ字氏名 
 

 

現 住 所 

郵便番号     －       

（フリガナ）                      

                                     

電話番号    （   ）            携帯電話番号    （   ）     

緊急連絡先 

（ご家族等） 

（フリガナ）                                

お 名 前                    続柄（      ） 

電話番号    （    ）               

学校名                             高等学校         年生 

 

●申込書とは別でご提出いただく作文、及び選考面接会にご参加いただき、合格された学生様には後日パス

ポートコピーをご提出いただきます。ご提出方法につきましては、選考会の結果発表後に追ってご案内させ

ていただきます。（参考：パスワードはベトナム入国日から 6 ヶ月以上の有効期間が必要です。） 

 

●「研修参加申込書」は、渡航にあたり必要となる書類の作成、緊急連絡先の把握等のためのみに使用する

ものです。この書面に記載された情報は厳重に管理し、本研修以外には使用いたしません。記載いただいた

お客様情報は、利用目的の範囲内で当社及び、富士宮市役所様が共同して利用させていただきます。 

 

下記チェックボックスに✓をご記入ください。 

□ 旅行手配のために必要な範囲内での運送・宿泊機関・保険会社等への個人情報の提供について（提供先

が外国にある第三者である場合も含みます。）同意のうえ、本研修に申し込みます。  

 

 

●渡航手続きは東武トップツアーズ株式会社が行っております。渡航のお問合せ全般は、下記へご連絡下さい。 

東武トップツアーズ 静岡支店 担当者 小川・長谷川 

TEL：050-9001-9697 FAX：054-252-9509 営業時間：9:30～17:30 月～金（土、日、祝祭日除く） 

〒420-0859 静岡県静岡市葵区栄町３番 1 号 あいおいニッセイ同和損保静岡第一ビル 10F 

 

富士宮市 未来を担う高校生人材育成事業 ～ベトナム 5 日間～  

研修参加申込書 


