
















Booking Form

Day/ Date of Function . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Please Circle:         LUNCH         DINNER 

Time of booking  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Booking Name . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Function Area Booked  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Number of Guests  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    

Deposit Method (please circle): Visa / MasterCard / Amex / Diners / Eftpos / Cash / Bank cheque

Card Number . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Expiry Date          /        /       CCV  . . . . . . . . . . . . .  Amount  $. . . . . . . . . . . . . . .                 

Name of Cardholder . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Signature . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

I hereby agree to the Terms & Conditions provided to me by the Peninsula Hotel 
(Please sign and return with a deposit of $500 to confirm your booking)

(Please print)  

Name  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Address . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Suburb  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Postcode  . . . . .  

Phone  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .       Mobile   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Email  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Signature  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .          Date  . . . . . . .     

OFFICE USE ONLY

Received by: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Signature  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .          Date  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

481 Victoria Road, Taperoo, SA 5017  |  (08) 8248 1171  |   funct ions@peninsulahotelmotel.com.au
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