
お名前

フリガナ

フリガナ　　〒

連絡可能な時間帯                      例 )9:00 ～ 15:00 ※9:00 ～ 20:00 までの間でお願いします。

宿泊希望日

人数

ご希望コース　　　　　　　例 )1 泊 2 食かにフルコース

大人　　　　　　　　人　　　　　子供　　　　　　　人　　　　　合計　　　　　　　　　　　　人

年　　　　　　　月　　　　　　　日　～　　　　　　　　　年　　　　　　　月　　　　　　　日　　　　　　　　　　　　　泊

ご連絡先電話番号　                                                                                                                               FAX 番号

ご住所　　　　　　　　　　　　　　　（都・道・府・県）　　　　　　　　　（市・区・町・村）

FAX お問合せシート

FAX 番号
0770-26-1667

〒914-0845　福井県敦賀市手 6-2

TEL:0770-26-1134　　営業時間：7:00 ～ 23:00

鮮魚料理と
釣船の宿川端荘 FAX お問合せシート


