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生 徒 旅 客 運 賃 割 引 証 交 付 願 

 

 

 

 

 倉敷市立多津美中学校長 様 

保護者住所 

保護者氏名             印 

  下記の目的により、旅行させたく思いますので割引証を（  ）枚交付くだ

さいますようお願いします。 

 

記 

 

学 年 組                     年      組 

生徒番号 

生徒氏名                  年齢（    才） 

目    的 

期    間       令和  年  月  日 ～ 令和  年  月  日 

乗車区間          駅より       駅まで    経由 

種    類       片道      往復      周遊 

 

 

校長印 
クラス 
担任印 

事務印 

   

 

割 

印 

割 

印 


