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AUTORIZAÇÃO DE DÉBITO – SERVIÇOS DE VIAGENS

Autorizo e reconheço o débito em minha conta do cartão de crédito abaixo:

(  )  American Express         Cartão nº :

(  ) MasterCard        (  )Visa            Nome : 

(   ) Diners        Validade:       Cód. Ident:                Fone:  

Op.Turística/Cia Aérea:       --          Cód. Autoriz.:                  Data:  

Moeda  (  ) US$ DOLAR   ()  R$ REAL                  Nº de Parcelas: 
Taxa embarque: R$ ----
Valor Parcelas: R$                      Valor da Venda: 
ATENÇĂO          

Qualquer transaçăo realizada fora dos padrőes contratuais das Administradoras implicará em sançőes legais, tanto para o estabelecimento e seus intermediários, quanto para o associado.Ao autorizar o débito no cartăo de crédito, Associado e Estabelecimento declaram estar cientes e concordar com as seguintes condiçőes:

1 - Questionamentos ou cancelamentos dos serviços adquiridos devem ser resolvidos entre as partes, de acordo com as Condiçőes Gerais do Contrato entre Estabelecimento/Associado.

2 - O Estabelecimento e seus intermediários săo responsáveis pela correta aceitaçăo, conferindo apresentaçăo do cartăo, sua validade, autenticidade e assinatura do titular.

3 - Esta autorizaçăo é valida por quinze dias e sua transmissăo por fax é permitida apenas para agilizar o processo de venda. Em caso de contestaçăo por parte do Associado, o Estabelecimento é responsável pela apresentaçăo deste original, cópia de documento oficial que comprove a assinatura do cliente e cópias dos bilhetes/vouchers emitidos. Este documento pode ser solicitado a qualquer momento pela Administradora.

4 - Caso os serviços sejam prestados em nome de outras pessoas que năo o Titular do Cartăo, seus nomes deverăo ser listados abaixo, para maior segurança do associado.

5-  Junto com está autorização deve ser encaminhado uma cópia do cartão e do RG 

Viajante( s ):  
                                                                                     x______________________________

     ( Lojas ou reps.)                                                                        Não assine em branco
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