
記入日

 この度はご予約を賜り誠にありがとうございます。予約申込書のご記入をいただき、メールまたはFAXでご返送をお願いいたします。

●お手数ですが、必ず太ワク内の記入欄すべてご記入ください。

●氏名記入欄には、フルネームを漢字でご記入ください。

●プレーヤーの全員のお名前はプレー日の3日前までにお知らせ下さい。

●全組キャディ付のプレースタイルとなります。乗用カートまたは歩きプレーをお選びできます。

●ゴルフ場利用税免税対象者は７０歳以上のお客様となりますので当日フロントにて身分証明書をご提示ください。
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※乗用カート不要な場合は歩きプレーとなります。

・上着着用（ブレザーに準ずる服装。ジャンパー類は不可）　　襟付きシャツ着用を遵守願います。

・Ｇパン等の作業着スラックス、スニーカー、サンダル等でのご入退場及びプレー中のオーバーシャツはご遠慮下さい。

    ご同伴者様にもご連絡をお願い致します。

    何卒　ご理解いただき節度ある服装にご協力下さい。

メイプルカントリークラブ
〒020-0709 岩手県滝沢市大沢外山野1-1         TEL０１９－６８４－５１１１

FAX  ０１９－６８４－５１１０           Ｅ-ｍａｉｌ  maple@ihr.co,jp

　　この個人情報は当クラブの業務上で使用するものでありそれ以外の目的で使用する事はございません。

乗用カート（別途料金） 必要　　　/　　　不要
1～2名様ご利用の場合　1台　3,600円（税別）

3～4名様ご利用の場合　1台　4,500円（税別）

  【御来場に関しての注意事項】
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勤務先名・ご本人電話番号　（＊必記入） 生年月日
ご　利　用　者　氏　名

プレー日 令和     年　    月       日　(       )　 スタート時間 時    　  分     

予約名 幹事様電話番号

メイプルカントリークラブ 行
年          月          日

ご　予　約　申　込　書


