HAVAS VOYAGES

VOS NOM PRENOM ADRESSE

OBJET :
CARTE BANCAIRE - AUTORISATION DE TRANSACTION A DISTANCE HAVAS VOYAGES
18 rue Ariane - Parc Cadera Sud, Batiment U
33700 MERIGNAC
RIS IS AT Mail: ag.Itmerignac.groupes@havasvoyages.fr

Tél : 0557 20 98 50 Fax: 05 57 20 98 59

Je soussigné (e) : Nom : Prénom :

Autorise I'agence HAVAS VOYAGES a prélever la somme correspondante a :

Montant :

Acompte Débité le :

Montant :

Solde Débité le :

Montant :

Totalité Débité le :

Sur la carte : @ Eurocard / Mastercard

Merci de nous communiquer le N° de carte selon le format
N° Carte indiqué :
1234 56XX XXXX 7890

Par mesure de sécurité: les numéros XXX devront étre communiqués par téléphone ou par mail a I'agence, ainsi que le crypotogramme

Date d'expiration : Cryptogramme : A communiquer par téléphone

Correspondant au voyage référence N° dossier Intitulé :

Date de départ : Nom de la banque :

Faita:

Pour servir et valoir ce que de droit

Joindre les photocopies recto/verso de la carte bancaire ainsi que de la carte d'identitré du signataire autorisant le débit. Il faut que les chiffres de la CB
soient masqués comme indiqué ci-dessus ainsi que le cryptogramme.

L'autorisation ne peut étre signé que par la personne dont le nom est inscrit sur la cartede paiement

Signature du titulaire de la carte bancaire
Inscrire "Lu et approuvé"

Merci de nous retourner ce document diiment complété et signé. Aucune réservation ne pourra étre confirmé sans ce document.



