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	ООО «ТРАНСФЕР СИТИ ТУР»

тел.   (495) 229-37-10, 643-09-05, 643-09-06

факс: (495) 628-25-88
е-mail: info@trcity.ru    web:  www.TRCITY.RU
101990, г. Москва, Милютинский пер-ок, д.18а, офис 18




ФОРМА АВТОРИЗАЦИИ
	Настоящим Я
	
	поручаю
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	(имя и фамилия владельца карты, как указано на карте)
	
	
	
	
	
	
	
	

	ООО «Трансфер Сит Тур» списать денежные средства со счета моей пластиковой карты
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	VISA -
	
	MASTERCARD -
	
	AmEx -
	
	
	
	(укажите платежную систему)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Внимание! Электронные карты к оплате не принимаются
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Номер карты:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Код безопасности карты:
	
	
	
	
	
	
	Бэтч-код (для карт AmEx):
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Срок действия карты:
	
	
	/
	
	
	
	
	Банк эмитент:
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Сумму
	
	руб.
	
	коп
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	(Сумма прописью)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	За следующие услуги:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Внимание! Необходимо указать информацию по заказу
(номер заказа, дату, время, тип автотранспорта, а так же иную необходимую информацию)
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Контактная информация:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Телефон/факс:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	E-mail:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	На указанный e-mail высылается выписка по счету (копия слипа)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ФИО (полностью):
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Я ознакомлен и согласен с правилами и условиями предоставления Услуги, а так же с порядком их оплаты.  Подтверждаю, что информация, приведенная в форме, является полной и достоверной.
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Подпись владельца карты
	
	
	
	
	
	
	
	
	Дата
	
	
	20
	Г.
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	К подписанной форме необходимо приложить копию кредитной карты
(с двух сторон) и направить по факсу или электронной почте.
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


