
MERCI ENVOYER PAR COURRIER OU PAR MAIL

AUTORISATION DE DEBIT DE CARTE DE CREDIT

Date :  ..................

Je soussigné,    ........................................................................autorise TRANSUNIVERS  à débiter
sur ma carte de crédit la somme totale de :

Montant en chiffres .............................................................................. Euros

Montant en lettres :       ..................................................................................................

 .............................................................................. Euros

Pour la facture n°:   Acompte   
voyage JAPON  ASCE 67

Du 26/09/2016 au 05/10/2016
...........................................................  

Oui, j'ai bien pris connaissance de vos conditions de vente (cochez la case, svp)

INFORMATIONS CARTE DE CREDIT

(Cochez le type) VISA PREMIER MASTERCARD GOLD

Numéro carte de crédit : ............................................................................ (16 chiffres)

Date d'expiration : ............................... ( mm / aaaa )  

Code CVV : ....................... (3 derniers chiffres au dos de votre carte)

Titulaire de la carte : ...........................................................................  

Signature du titulaire : ..........................................................................  


