
　団　体　名

　団体住所

　見学希望日程 月 日 （　　　　　）

　見学希望時間帯（滞在時間） ： ～ ：

　見学人数 名

　来場方法 　・　大型バス　・　中型バス　・　小型バス　・　自家用車　・ その他（　　　      　　）

　何かご希望があれば、

　　          記入して下さい。

　役職名

　連絡先 　ＴＥＬ　　：　

　ＦＡＸ　　：

　メール　：

上記の内容について記帳の上、下記へファックスで送信をお願いします。

福良港津波防災ステーション 防災学習室

TEL　0799‐50‐2381

FAX　0799‐50‐2382

hｔｔｐ：//www.tsunami-bousai.com

E-mail：info@tsunami-bousai.com

・　開館時間　　10：00～16：00

・　休館日　　　毎週月曜日（祝日の場合は、火曜日休館）

・　入館料　　　無料　　　

予 約 申 込 み 書
平成　　　　年　　　月　　　日

　責任者（ふりがな）

（　　　　　　　Ｈ ）

　申し込みの責任者（ふりがな）


