
必要事項を明記の上、FAXまたはメールにてお送りください。

〒 ―

【チケット代の支払いと受取り方法について】

　 (　　) 当日会場での精算を希望

(　　) 事前受取りを希望　※5名以上から申込み可能

【振込先口座情報】

※振込名義は、申込み代表者名と同名にてお願いします。

※お申し込み後(入金確認後)の変更、キャンセルは一切お受けできません。

※お預かりした個人情報は、安全に管理いたします。
　お客様の承諾なく第三者に提供致しません。

ＦＡＸ番号

お名前
（代表者名）

※4枚以下の申込みは当日精算となります。

※事前にチケットの受取りを希望される方はお申込み後、5日以内にお振込みください。入金確
　認後チケットを郵送します。

   ゆうちょ銀行　099店(ゼロキュウキュウ店)　当座　0037134
　受取人：カンコクミンダンオオサカホンブ　ブンキョウブ

※前売券の申込み締切は12月6日（金）までとさせていただきます。

自宅電話

携帯番号

民団大阪本部・総務部　行

　　　　　　　　　　　　　FAX番号：06-6374-1849

E-mail:osaka@mindan.org

　「第13回韓国伝統文化マダン」チケット申込書

※天災等により止むを得ない理由で公演の中止・延期の場合でも旅費などの補償はできかねま
　すのでご了承ください。

月

フリガナ

日

住所

※受取り可能なお名前・住所をご記入ください。

民団大阪本部ホームページ　www.mindan-osaka.org

希望枚数 　　　　　　枚

メールアドレス

お申込み日






