
 

年  月  日 

学校学生生徒旅客運賃割引証申請書 

広中央中学校校長 様 

年  組  番 

生徒名         （  才）  

保護者名             ○印   

○ 旅行期間   自    年   月   日 

                         日間 

         至    年   月   日 

○ 旅行先     県（    線    駅） 

○ 学割希望枚数   枚 

 
 ★ 複数枚を希望される場合は，その理由を次の中から選んで「○」をしてください。 
（  ）往路と復路の乗降駅が異なる場合 
    （往路と復路の乗車券を，別々に購入する） 
（  ）乗車券の有効期限を超えて旅行する場合 
（  ）その他特別な理由 

 

 

 

○ 申請理由（いずれかに○をしてください） 
  （   ）保護者旅行随伴 （   ）教育活動（正課･課外） 

（   ）受験等     （   ）見学 
その他（      ） 

 
 
 

担任確認印 発行担当者印 

 

 

 

 

 

 

 

 


