
会社・団体名

宿泊代表者

連絡担当者 携帯

連絡者住所 〒 E-mail

宿泊人数 男性 女性 計

大人（監督・引率） 部屋タイプ

小人（生徒・学生） 和室

幼児・４～６歳 　・素泊　 ・ 朝食付 　・ ２食付　 ・ ３食付

乳児・０～３歳

合計

チェックイン時間

ご希望宿タイプ

お支払い ・現地現金払い　　・現地カード払い　・月末〆翌月払い　・宿泊終了後払い　・宿泊前払い

　・電車　　・その他

交通機関 　・普通車（　　台）　・１ＢＯＸ（　　台）　・ﾏｲｸﾛﾊﾞｽ（　　台）  ･中型バス（　　台）　・大型ﾊﾞｽ（　　台）

　・トラック（　　台）トラック詳細（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

目的場所(詳細）

ご要望詳細

COM

全国団体宿泊予約センター（株式会社日本コスパ）　愛知県知事登録旅行業　第３－１１４６号

　〒450-0002 名古屋市中村区名駅５丁目４-１４花車ビル北館　　ＴＥＬ052-588-7721　ＦＡＸ052-588-7731

TEL（　　　　）　　　　　－

FAX（　　　　）　　　　　－

                                   頃

　　　　　　　　　　　　円  ～　　　　　　　　円

洋室

　・宴会 ・ 会議室 ・ その他（　　　　　　  　　）　　　　

　      年　　　　月　　　　日（　　　）イン～　　　　年　　　　月　　　　日アウト　計　　　　泊

　・トリプル（　　　　室)

　・和室（　　　　室）

宿泊宿泊宿泊宿泊おおおお問合問合問合問合せせせせ書書書書

こちらの用紙を印刷して頂き、必要事項にご記入の上ＦＡＸ送信をしてください。
条件にあった宿をご提案させていただきます。（宿泊見積・ご相談料無料）

FAX　０５２０５２０５２０５２－－－－５８８５８８５８８５８８－－－－７７３１７７３１７７３１７７３１へ　お気軽にお問合せ下さい。

お問合せ日　　　　　月　　　日

・ビジネス旅館　・民宿　・旅館　・ビジネスホテル　・観光ホテル　・ペンション　・コテージ貸別荘

電話電話電話電話でのおでのおでのおでのお問問問問いいいい合合合合わせもわせもわせもわせも可能可能可能可能ですですですです。。。。電話電話電話電話０５２０５２０５２０５２----５８８５８８５８８５８８‐‐‐‐７７２１７７２１７７２１７７２１㈹㈹㈹㈹

宿 泊 内 容

宿泊ご希望料金

宿  泊  目  的

　　　　　・　延長の可能性あり　　　　・　短縮の可能性あり
宿泊期間

　・シングル（　　　室）　・ツイン（　　　室)


