中津川研修センター　食事申込書
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　 
	団体名
	

	責任者氏名
	
	携帯電話番号
	－　　　　－

	利用日
区分
	 月　 日
（第１日）
	 月　 日
（第２日）
	 月　 日
（第３日）
	 月　 日
（第４日）
	 月　 日
（第５日）
	合計金額

	朝食
（４５０円）
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人

	
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人

	
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	昼食
（５００円）
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人

	
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人

	
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	夕食
（７００円）
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人
	通常　　　人

	
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人
	ﾍﾙｼｰ 　　　人

	
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	合計金額
	円
	円
	円
	円
	円
	円


 ◎金額欄は記入しないで下さい。
　　※１．懇親会開催の有無　　　有　・　無   （どちらかに○を付けて下さい）
    ※２．特別料理注文の有無　　有　・　無   （どちらかに○を付けて下さい）
     ☆特別料理の価格　　　　　　　　円，　　　　　　日　　　　食分
     ・特別料理注文の場合のみ記入して下さい。
　　　・特別料理は１２００円以上受付となります。１５００円からは５００円づつ加算した値段を設定できます。注文の際は、オードブルか松花堂弁当を選択して下さい。
	名古屋
大　学
受　付
確認印
	
	


	 ◇ 食事代金は、中津川研修センター利用日の３日前（土日を含まない）までに、最寄りの金融機関から食事提供業者「JAひがしみの」の指定口座までお振り込み下さい。
　 振り込み可能な金融機関は下記のとおりです。
 　 口座名義：東美濃農業協同組合
　　○ 十六銀行 　 　　　中津川支店　　普通　　　　　８２００１１
　　○ 東美濃農業協同組合　 本店　　　　　購買その他　　８８１１３００
　　 指定口座への入金をもって、食事申込みの受付とさせていただきます。
　お振り込みの際は、責任者の方の氏名を明記して下さい。
　なお、名前の前に必ず「７０」と入力して下さい。
　※「７０」は中津川研修センター利用者の認識番号です。必ず入力し、その後に個人名を入れて下さい。
　また誠に恐縮ですが、振り込み手数料は利用者負担とさせていただきます。何卒ご了承願います。
· 入金後の食事のキャンセルはお受けできませんので、予めご了承下さい。
· 追加注文の受付は可能です。その際は、JAひがしみの（0573-65-5454)まで直接ご連絡下さい。
(追加分の料金については、中津川研修センター利用時に、現金にて担当者にお支払い下さい。)


JAひがしみの





食事内容について、ご要望があればご記入ください。


（内容によってはご希望に添えない場合があります）





裏面をご覧ください








