
 HOTEL VERDE MAR DEL PACIFICO S.A.
BOLETA DE RESERVACIÓN

NOMBRE: _____________________ NUMERO DE PERSONAS: _______________
DIRECCIONES:________________________________________________________
______________________________________________________________________
DIA DE ENTRADA:______________DIA DE SALIDA:  _______________________
NUMERO DE NOCHES:  _________  NUMERO DE HABITACIONES___________
TEL : ________________________                FAX: ____________________________
TIPO DE HABITACION:  __________  TARIFA:  __________ MAS IMPUESTO
DIRECCION ELECTRONICA ____________________________________________

FORMULARIO DE AUTORIZACION DE TARJETA DE CREDITO

FECHA:  _____________  Yo, ______________________ Autorizo a HOTEL VERDE MAR del PACIFICO S.A. a 
cobrar de mi tarjeta
VISA  (   )  MASTERCARD (   ) AMERICAN EXPRESS (   )
Número de tarjeta de crédito  _____________________________Fecha  de expiración_________la cantidad de _____
________        más impuestos para cubrir las siguientes fechas _______________________.  

En caso de que no me presente o cancele con menos de 7 días de anticipación, yo estoy de acuerdo de que el Hotel 
Verde Mar del Pacifico S.A. tiene la autorización del pago completo de todas las noches por cada habitación reservada. 
Habitaciones reservadas por tarjeta de credito, seran cobradas en el check in. EXCEPCIONES:  el 20 de Diciembre al 
5 de Enero cada ano y Semana Santa que no se pueden cancelar después de que están pagadas.  Navidad/Ano Nuevo 
tienen que estar pagadas antes del 15 de Noviembre o en el momento que se hace la reservación.  Semana Santa tiene 
que estar prepagada con 30 días de anticipacion o en el momento que se hace la reservación.

Yo he leído y aceptado las condiciones de la reservación y estoy de acuerdo en pagar la cantidad de dinero autorizada, 
aún cuando no he firmado el cobro o voucher original. 

La firma que aparece en la Tarjeta de Crédito_________________________

NOTA:  Este documento tiene que ser LLENADO COMPLETAMENTE.  Por favor enviar este documento con una 
copia de su identificacion donde aparezca su firma vía scan o fax al número USA/Canada toll-free 1-877-872-0459 o 
506- 2 777-1311. Cuando recibamos sus faxes, les confirmaremos su reservacion.

Información sobre hora de llegada: BUS____  AVION _____ CARRO____
Posible hora de llegada:_____________      Número de vuelo________

LAS CANCELACIONES TIENEN QUE ESTAR HECHAS POR ESCRITO Y POR VIA FAX

POR FAVOR LLAMAR Y AVISARNOS SI VA A LLEGAR A UNA HORA SIGNIFICATIVAMENTE DIFERENTE A 
LA QUE NOS INFORMO EN ESTE DOCUMENTO
APT: 348-6350  Quepos, Manuel Antonio Costa Rica Central América
Tele:506-  2 777-1805   Fax:  506- 2 777-1311  Email: verdemar@racsa.co.cr  INTERNET: www.verdemar.com

Este formulario debe ser completado y enviado por fax al hotel para finalizar su reserva


