
学 割 証 申 込 書 

 

 

多摩市立青陵中学校長殿 

 

令和   年   月   日 

下記のとおり、学生生徒旅客運賃割引証の交付を申請します。 

 

 

    年   組   番 

生徒氏名                         （   ）歳 

保護者氏名                     ㊞   

旅行目的   課外教育活動  帰省  見学  その他   

（該当する項目を○で囲んで下さい） 

旅行先                                 

必要枚数 

 1 枚・・・往復切符・周遊券・片道のみ購入 

 2 枚・・・往路・復路を別々に購入 

（該当する枚数を○で囲んでください。） 

 

担任印 発行番号 

 

 

 

 


