
 「ハーバーグランド香港 /  ハーバープラザ8ディグリーズに泊まる 香港スペシャルプラン」    　    【 ご 記 入日  20    年　 月 日 】 F  A  X  24 時  間  受 　  付  
■  下  記  に  ご  記  入  の  う  え  フ  ァ  ッ  ク  ス  で  お  送  り  く  だ  さ  い  。  ご  予約確認  後  おりかえしご連絡いたします。  　   

03-3567-2863  

■  旅行企  画 ・  実施  
キ  ャ  セ  イ  ホ  リ  デ  ー  ジ  ャ  パ  ン  株式会社  
（  観光庁長官  登録旅行業第1349号）  
〒  104-0061 東京  都  中  央区銀座2-3-6   
銀座並木  通  り  ビ  ル  7F  

● ご希望 出発日 第1希望　　往路 月 
月 

月 
月 

日　 CX 
　　　  　　復路 日　 CX 便

便

第2希望　　往路 日　 CX 便
　　　  　　復路 日　 CX 便

本ツアーを何で最初に知りましたか？ □ダイレクトメール □新聞［　　　　　　］　
□インターネットサイト［　　　　　　］ □雑誌［　　　　　　］ □知人の紹介　
□キャセイホリデーウェブサイト　 □Cxpecials（メルマガ）　 □その他［　　　　　　］

RLOC 

弊社使用欄

●万一  、  フ  ァ  ッ  ク  ス  送信 後  3  日  を  過  ぎ  て  も  連絡が  な  い  場  合  、  誠  に  お手数  で  す  が  、  キ  ャ  セ  イ  ホ  リ  デ  ー ま  で  ご  連  絡  下  さ  い  。  そ  の  際  フ  ァ  ッ  ク ス  で  
お  申  し  込  み さ  れ  て  い  る  旨 必  ず  お  伝 え  下  さ  い  。  ● お  申  し  込  み  後 の  変  更  は  お  電  話  に  て  お  願  い  い  た  し  ま  す  。  フ  ァ  ッ  ク  スで は  お  受け で  き  ま  せ ん  。  
●  日  程  表  等  の  ご  郵  送  が  勤  務  先  の  場  合  、  会  社 ・  部 署  名  等  の  ご 記  入  も  お  願  い  い  た  し  ま  す  。  

カード 
名義人 

カード 
番　号 

カードの 
有効期限 様 年 月 

法 
方 
い 
払 
支 
お 
● 

●ご希望ホテル

●送迎プラン  □混載バス □エアポートエキスプレス（AEL） □専用車（1台12,000円追加）

●部屋数

●旅行日数　　□3日間　　 □4日間 延泊日数 日

 ツイン： シング トリプル   ：ル：

※  パ  ス  ポ  ー  ト  の  残存有効期  間  は  お  客  様  ご  自  身  で  ご  確  認  く  だ  さ  い  。  

フ  リ  ガ  ナ     ロ  ー  マ  字   
No.   

様   
生年   
月  日     -   -   年　　  　  月  　　  　  日  ま  で  有効   

国  内  緊急連絡先 電話   

F  AX   

F  AX   

F  AX   

所  
住  
ご  

   

〒     □  自  宅  　 □  勤務先   
※  ご  連絡 先  、  及  び  日  程  表  等  の  ご  郵  送  先  の  住  所  を  ご  記 入  下  さ  い  。     

性  　  
別     女  

・  男  
   

旅  
　  
　  

券     

様   
ご  職業   

ご  自  宅   
電話   

ア  ジ  ア  マ  イ  ル     
会 員  番号   

マ  ル  コ  ポ  ー  ロ  ク  ラ  ブ     
会 員  番号   

メ  ー  ル  ニ  ュ  ー  ス     
会 員  番号   

ア  ジ  ア  マ  イ  ル     
会 員  番号   

マ  ル  コ  ポ  ー  ロ  ク  ラ  ブ     
会 員  番号   

メ  ー  ル  ニ  ュ  ー  ス     
会 員  番号   

ア  ジ  ア  マ  イ  ル     
会 員  番号   

マ  ル  コ  ポ  ー  ロ  ク  ラ  ブ     
会 員  番号   

メ  ー  ル  ニ  ュ  ー  ス     
会 員  番号   

お  勤  め  先   電話：  
携帯：  

電話：  
携帯：  

電話：  
携帯：  

Ｘ  
Ａ  
Ｆ  
   

メ  ー  ル     
ア  ド  レ  ス     

フ  リ  ガ  ナ     ロ  ー  マ  字   
No.   

様   
生年   
月  日     

西暦　　  　  月  　　　  　  日  

西暦　　  　  月  　　　  　  日  

西暦　　  　  月  　　　  　  日  

-   -   年　　  　  月  　　  　  日  ま  で  有効   
国  内  緊急連絡先 電話   

所  
住  
ご  

   

〒     □  自  宅  　 □  勤務先   
※  ご  連絡 先  、  及  び  日  程  表  等  の  ご  郵  送  先  の  住  所  を  ご  記 入  下  さ  い  。     

性  　  
別     女  

・  男  
   

旅  
　  
　  

券     

様   
ご  職業   

ご  自  宅   
電話   

お  勤  め  先   

Ｘ  
Ａ  
Ｆ  
   

メ  ー  ル     
ア  ド  レ  ス     

フ  リ  ガ  ナ     ロ  ー  マ  字   
No.   

様   
生年   
月  日     -   -   年　　  　  月  　　  　  日  ま  で  有効   

国  内  緊急連絡先 電話   

所  
住  
ご  

   

〒     □  自  宅  　 □  勤務先   
※  ご  連絡 先  、  及  び  日  程  表  等  の  ご  郵  送  先  の  住  所  を  ご  記 入  下  さ  い  。     

性  　  
別     女  

・  男  
   

旅  
　  
　  

券     

様   
ご  職業   

ご  自  宅   
電話   
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Ｆ  
   

メ  ー  ル     
ア  ド  レ  ス     
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２     

３     
お客様との旅行契約は、当社が契約の締結を承諾し申込金（旅行代金）を受領した時に成立します。契約が成立したご予約 は  
取消料の対象となります。取消料についてはウェブ上の旅行条件書（パッケージツアー利用規約）をご確認ください 。  

●出発地　　　□東京

□ □セゾン・カードクレジットカード U Cカード

　 □大阪　 □名古屋　 □福岡 □札幌
※

セゾン・ UCカード会員様限定 

　□ハーバーグランド 香港 □ハーバープラザ 8 ディグリーズ　

※各ホテルとも大人3名1室利用不可 / 大人2名子供1名1室利用のみ（ハーバープラザ 8 ディグリーズ添い寝となります） 

※ ハーバープラザ 8 ディグリーズをご利用の場合はバス送迎をご利用下さい。

ファックスお申し込み用紙

Libera 特別プラン
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