
第 17 回日本医療情報学会春季学術大会 

宿泊のご案内 

平成２５年 ６月２０日（木）～６月２２日（土） 
 

この度、富山県富山市にて開催されます「第１７回日本医療情報学会春季学術大会」へのご参加を心より歓迎申し

上げます。本学会に全国各地より参加されます皆様のご便宜をお図りするために、宿泊のご案内を近畿日本ツーリス

ト（株）富山支店よりさせていただくこととなりました。お部屋数に限りがございますのでお早めにお申し込み下さいます

ようお願いいたします。 

 

１．宿泊のご案内 

（１）宿泊設定日  平成２５年 ６月２０日（木）・２１日（金）・２２日（土）の３泊 

（２）宿泊条件    １泊朝食付サービス料・消費税込みのお一人様の金額です。 
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記
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ツインルーム
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会場までの

所要時間 

① 
ＡＮＡクラウンプラザ 

ホテル富山 
1S １２，５００円 1T １１，５００円 1U １９，０００円 会場隣接 

② 
剣の湯 

ドーミーイン富山 
2S ８，５００円 設定なし 設定なし 徒歩１分 

③ 
ホテルルートイン富山駅前 

（朝食無料サービス） 
3S ５，５００円 設定なし 設定なし 徒歩１０分

④ 
ホテルプライム富山 

（全室禁煙・朝食無料サービス） 
4S ５，９００円 設定なし 設定なし 徒歩８分 

（３）お申込み締切日   平成２５年 ５月３１日（金）必着 

※締切日前でも確保しているホテルが満室になり次第締め切らせていただきます。 

 

２．お申し込み方法について   別紙申込書に必要事項をご記入後、ＦＡＸ又は郵送にてお申し込み下さい。 

また、宿泊代金とは別に通信事務費としておひとりにつき５００円を申し受けます。 

３．予約回答書発送について   先着順に受け付け次第、「予約回答書・請求書」を申込み代表者へ発送します。 

４．代金のお支払い         代金のお支払いは銀行振込またはクレジット払いとなります。 

振込の場合は回答書・請求書が届いてから７日以内に請求書に記載の口座へ 

お振込みください。クレジットカード払いを希望の場合は申込書にクレジット情報を 

ご記入下さい。予約回答時にクレジット引落しの手続きをいたします。 

５．変更・取消しについて      申込後の変更・取消しについては以下の取消料を申し受けます。 

取消料および通信事務費（500 円）を差引いた残金をご返金させていただきます。 

 

■取消料率（連泊の場合は初泊日を基準とします） 

受付日 宿泊日の８日前まで 宿泊日の７～２日前 
宿泊日の前日 

宿泊当日の午前中 

宿泊当日の午後 

及び無連絡 

取消料 
500 円 

（通信事務費のみ） 

宿泊料金の２０％ 

＋500 円（通信事務費）

宿泊料金の５０％ 

＋500 円（通信事務費） 

宿泊料金の１００％ 

＋500 円（通信事務費）

※上記受付日は当社の営業日を基準といたします。お申し出日が土・日・祝日の場合は弊社休業日となります

ので、翌営業日が受付日となります。 

 



第 17 回日本医療情報学会春季学術大会 宿泊申込書 

ＦＡＸ送付先：０７６－４３３－２４９７ 
申込代表者氏名  

勤務先名  

回答書送付先 

〒   － 

 

（勤務先・自宅）

電話番号  FAX 番号  

宿泊日に○印 ホテル記号 弊社 

記入欄 

（ふりがな） 

宿泊者氏名 6/20 6/21 6/22
泊数

第１希望 第２希望

禁煙

希望 

ツインの場合の 

同室者名 

とやま いちろう 

（例） 
富山 一郎 

○ ○  2 1Ｓ 2Ｓ ○  

 
 

 
        

 
 

 
        

 
 

 
        

  

 
        

●クレジットカードでのお支払いを希望の方はご記入をお願いします。 

ご利用カード会社名（○印） カード番号  

 ＪＣＢ  アプラス 有効期間 ２０     年      月      日 

 ＶＩＳＡ  ＡＭＥＸ 

 ＭＡＳＴＥＲ  ダイナース 

 Ｄ Ｃ  ＮＩＣＯＳ 

 Ｕ Ｃ  その他 

私は支払いを当カードにて行います。 

          年    月    日 

 

ご署名（カードと同じ）                           

 

 お申し込み・お問い合わせ先 

近畿日本ツーリスト（株）富山支店 

「第１７回日本医療情報学会春季学術大会 」担当：小林・寺崎・坂井 

〒９３０－０００４ 富山市桜橋通り 2-25 富山第一生命ビル８Ｆ 

ＴＥＬ：０７６－４３３－８８５５ ＦＡＸ：０７６－４３３－２４９７ 

営業時間：平日９時１５分～１８時  土・日・祝日休み 


