
提出締切：7月２8日（金）午後４時５０分まで必着　※郵送可

提 出 先  ：熊本県立宇土高等学校　第１学年主任　中村雄一郎
　　　　　　　　　　　　副校長　石田智雄

別紙

旅行業者名

代表者氏名

回答日 令和５年　　月 　　日

回答者氏名

令和６年度（２０２４年度）宇土高校修学旅行業者選定に係る回答
用紙

〇を記入してください

宇土高校修学旅行取扱社選定について

電話番号

E-mail

参加する

参加しない


