ＦＡＸ：０７７３－７７－５４０１　　　　　　　　　　　　年　　月　　日

舞鶴観光協会 行き
まいづる海軍ゆかりの港めぐり遊覧船

団体予約申込書

下記のとおり、予約をお願いします。
	住所
	〒


	御社名
	

	御担当者名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

	電話
	

	FAX
	

	E-mail
	


	団体名
	

	ツアー行程
	

	乗船希望日
	年　　　月　　　日（　　　）＊通常３５分コースです。

	乗船希望時間
	定期便　 10:00  11:00  12:00  13:00  14:00  15:00
貸切便　　（　　　：　　　）
乗船時間に○を付けるか記入してください

	申込人数
	　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　名

	お支払方法
	当日現金精算　　　・　　　後払い振り込み

	領収書・請求書宛名
	

	緊急連絡先

(携帯電話)
	


	人数変更欄
	日付
	
	
	
	
	取消欄
	本件、全て取消致します
　　　　　　　　　　　　　　        　　　
　　　　　　　　　㊞
　　年　　　月　　　日

	
	人数
	
	
	
	
	
	


＊事前に電話で仮予約したうえでの本申込みですので、ご希望がない限りは予約確認書の確認をしておりません。
