" GRUPO CIA MARITIMA
CRUZEIROS - OPERAGOES - VISTOS
Autorizacao de débito - Servico de viagens
Autorizo e reconhego o débito em minha conta do cartdo de crédito abaixo:

bt VISA @ ©)

EI Mastercard D Visa EI Elo EI Amex EI Diners EI Hipercard

Nome como impresso no cartdo:

CPF:

NUmero do cartao:
Validade do cartao:

Cédigo identificagdo:

Telefone:

Moeda: Ne de parcelas: Valor da parcela: Valor total da venda no cartao:

X Real (R$)

Qualquer transagao realizada fora dos padrdes contratuais das Administradoras implicard em sangdes legais, tanto para o Estabelecimento e seus intermedidrios,
quanto para o Associado.
Ao autorizar o débito no cartdo, Associado e Estabelecimento declaram estar cientes e concordar com as seguintes condigdes:

. Questionamentos ou cancelamentos dos servigos adquiridos devem ser resolvidos entre as partes, de acordo com as Condi¢des Gerais do contrato
entre Estabelecimento e Cliente;

. O Estabelecimento e seus intermediarios (agentes de viagens) sdo responsaveis pela correta aceitagdo, conferindo na apresentagdo do cartdo, sua
validade, autenticidade e assinatura do Titular;

. Esta autorizagdo é valida por 15 (quinze) dias e sua transmissdo por e-mail € permitida apenas para agilizar o processo de venda. Em caso de
contestacgdo por parte do Associado, o Estabelecimento é responsavel pela apresentacdo deste original, copia do documento oficial que comprove
a assinatura do cliente e copia dos bilhetes/vouchers emitidos. Estes documentos podem ser solicitados a qualquer momento pela Administradora;

. Caso os servicos sejam prestados em nome de outras pessoas que ndo o Titular do Cartdo, seus nomes deverao ser listados abaixo, para maior
seguranca do Associado.

. O Associado autoriza a utilizagdo do cartdo para pagamentos de terceiros, tais como companhias aéreas, hotéis e/ou receptivos, desde que o valor
total da venda e parcelas supra citados sejam honradas podendo ser integralmente ou fracionadamente nao ultrapassando os valores e nimero de
parcelas acordados.

Viajantes: (para mais nomes, utilizar o verso da autorizacdo)

CPF:

CPF:

CPF:

Carimbo e assinatura da Agéncia de Viagens CPF:

Local e data

Assinatura do titular do cartao
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