


[bookmark: _GoBack]年　　月　　日

試験運転を行う船舶に対する
入港料免除申請書

神　戸　市　長　宛
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
　　　　　　　　　　　　　　　　申請者
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	船社又は代理店コード
	
	
	
	
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話　（　　　）　　　　－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX　（　　　）　　　　－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（担当者：　　　　　　　　　　）

　下記の船舶は、阪神港神戸区内から試験運転のため出港し入港する船舶ですので、入港料を免除してください。

	船　　名
	総トン数
	要　　目

	
	
	




	予定出港日時
	予定入港日時

	年　　月　　日　　時　　分
	年　　月　　日　　時　　分

	出入港の目的

	






※免除を承認する場合は、あらためて通知しません。
以下については記入しないでください



	
	
当初受付番号
	




	伺
	海務課長
	事務係長
	係

	
	
	
	



入港料について、免除申請を承認いたしたく。
	



	

	
	
	






