
＜申込期限＞
ツアーの最初の設定日の前日から起算して30日前まで

※当申請書はＦＡＸまたはメールで申請してください ※募集チラシを添付のこと

(ふりがな）

(ふりがな） 　 　

電話　　(　　　)

連絡先ＦＡＸ番号

連絡先メールアドレス

助成金の申請種別に〇を付けてください

宿泊を含むツアー 日帰りツアー

(ふりがな）

　

　

　

　

①西尾市内
　立寄予定施設

　
②西尾市内
　立寄予定施設

　

※立ち寄り施設は１施設あれば条件に該当します。

パンフレット①

パンフレット②

パンフレット③

＜注意事項＞

　・別紙助成条件を確認して記入して下さい。また、助成条件を満たさない団体については申請できません。

　・助成金は西尾市観光協会予算範囲内にて可能です。申請をし条件を満たしても助成金が無い場合もありますのでご容赦願います。

　・申請書が到着後、１週間以内に助成金の対象可否を申込者に連絡します。

＜問合＞　西尾市観光協会　〒445-0851西尾市住吉町4-18-4　電話0563-57-7882　FAX0563-57-2261

　　　　　担当：青山・森　E-MAIL:nishiokanko@katch.ne.jp
日付

担
当
者
印

パンフレットの希望（数・必要とする日・パンフレット種類など詳細を記入願います）

＜事務局使用欄＞

助成対象可否回答欄
可　・　否

否の理由(　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

西尾市観光協会「愛知DC」誘客助成制度申請書

　　　　申込者
　　　（旅行会社名）

申込
担当者名

申込者住所

宿泊日
宿泊曜日ツアー設定人員

（宿泊予定人員）
　※延べ宿泊人数

★上記の申請種別に沿って該当する項目に記入してください。
　宿泊、食事設定日が複数の場合は別紙で提出してください（書式問わず）

　　　　ツアー名

　申請日　　　年　　月　　日（　　）

　

　

・担当者所属部課
・電話番号

食事日
食事曜日

　

食事施設名

ツアー設定人員
（食事予定人員）
　※延べ食事人数

宿泊施設名 


