
  
 

 
          AUTORIZACAO DE DÉBITO EM CARTÃO  
 
 
Autorizo o débito das despesas especificadas abaixo: 
 
         DUAS DIÁRIAS EM QUARTO DUPLO (R$ 193,82 cada) 

 

         UMA DIÁRIA EM QUARTO DUPLO (R$ 251,32) 

 

          DUAS DIÁRIAS EM QUARTO SINGLE (R$ 242,65 cada)        

 

          UMA DIÁRIA EM QUARTO SINGLE (R$ 300,15) 

 

Decorrentes da hospedagem do (a) Sr (a)________________________________ 

Com chegada no dia  ____/____/____  e saída  ____/____/____ no seguinte cartão: 

 

TIPO/BANDEIRA:______________________ 
 
NUMERO: _____________________________ CÓD.____  VAL IDADE:_____/_____ 
 
EM NOME DE: _____________________________ 
 
 
IMPORTANTE: Favor enviar anexo copia do cartão e do cumento de identidade. 
 
 
ATENÇÃO:  
 

1- Favor preencher e enviar esse formulário via e-mail para poliveira@lna.br ou via fax 

(35) 3623-1544 até o dia 12 de abril de 2013. 

2- Sua reserva só será confirmada após recebermos esse formulário. 

3- Será debitado em seu cartão somente se você NÃO puder comparecer e NÃO  

cancelar sua reserva até o dia 19 de abril de 2013. 

 
 
DATA: ____/____/____ 

 
 
 

__________________________________ 

Assinatura 


