
（送付先）

宮崎県立芸術劇場(FAX0985-24-7676) 宛

第10回宮崎国際音楽祭「教育割引」チケット申込書

○ 希望公演、人数

希望 引率者数公 演 日 公 演 名 座席 定 価 教育割引 人数 合計金額
（月日） (円) (円) (人) (円) (人)○印

５月13日(金) 演奏会〔１〕 Ｃ席 4,000円 2,000円

５月14日(土) 演奏会〔２〕 Ｃ席 4,000円 2,000円

５月21日(土) 演奏会〔３〕 Ｃ席 4,000円 2,000円

５月22日(日) 演奏会〔４〕 Ｃ席 4,000円 2,000円

５月28日(土) 演奏会〔５〕 Ｃ席 2,000円 1,000円

５月29日(日) 10周年ｶﾞﾗ・ｺﾝｻｰﾄ Ｃ席 4,000円 2,000円

５月19日(木) 室内楽の夕べ 1,000円 500円学生自由席

５月22日(日) 東京ｸ ﾙﾃｯﾄ演奏会 1,000円 500円ヮ 学生自由席

５月25日(水) ｼﾞｭﾘｱｰﾄﾞ演奏会 1,000円 500円学生自由席

５月27日(金) 自由席 1,000円 500円“ ”Experience ｺﾝｻｰﾄ

合計

○ 申 込 者

学 校 名

担 当 責 任 者

連 絡 先 住 所 〒

電 話 番 号

チケット送付先 〒
（受取人名）

引 率 者 名 (TEL － )

(TEL － )

(TEL － )


