四川音乐学院校史陈列馆团体参观预约表

	项目
	填写内容

	团体名称

	（需填写全称，如 XX 学校 XX 班级 / XX 单位 XX 部门）


	团体性质

	（选择：学校团体 / 企事业单位 / 社会组织 / 其他______）


	参观人数

	（精确到个位，共______人）


	参观日期

	（选择：20XX 年 XX 月 XX 日，需在开放时间内）


	参观时间

	（选择：上午 9:00 - 11:00 / 下午 14:00 - 16:00）


	联系人姓名

	

	联系电话

	


	电子邮箱

	

	单位地址

	

	参观目的

	（简要说明，不超过 100 字）


	特殊需求

	（如讲解服务、多媒体设备使用等，若无则填 “无”）





[bookmark: _GoBack]备注：

1. 请提前 3 个工作日提交预约表，发送至邮箱1004972259@qq.com 。

1. 预约成功后，若行程变动，请提前 1 个工作日与馆方联系调整，联系电话：028 - 85430204 。

1. 入馆参观时，请携带有效证件以便核验信息。

