
Formato de Reservación de Hotel “XXVIII Congreso 
Nacional y VII Congreso Internacional de Ultrasonid o” 

Del 15 al 18 de Abril del 2009, Puerto Vallarta, Jalisco 
 

                                                                   HOTEL SEDE: 
                               

                     Hotel Sheraton Buganvilias Pue rto Vallarta (Gran Turismo)  
                                                      Plan con Desayuno Buffet Incluido 

 
                                      

Costos Habitación:     Sencilla $ 1,940.00    Doble  $ 1,990.00   Triple $ 2,350.00 
En caso de requerir otra categoría de habitación fa vor de consultar 

Favor de Marcar el recuadro del tipo de habitación deseada 

 

 

Tipo de Habitación:        Sencilla               D oble 1 Cama        Doble 2 Camas          Triple 
 
Tarifas en pesos por habitación por noche, incluye:     Impuestos (hospedaje y desayuno) 
                Propinas (camaristas, botones y desayuno) 

Datos Generales 
 

Titular de Habitación:    _____________________________________________________ 

Acompañante /s:  __________________________________________________________ 

Numero de Menores: _____   Edad Menor 1 ____   Edad Menor 2 ____  

Lugar de Procedencia:  _______________  Teléfonos: 01(      ) ______________________ 

Fecha de Entrada: __/04/2009 Salida: __/04/2009   Correo Electrónico: ________________ 

 

                                                                                                      __________________________ 

                                                                                                      Firma de Conformidad 

 

GARANTIA DE RESERVACION 
Para garantizar la(s) habitación(es) reservada(s), se tomara la tarjeta de crédito siguiente. 
 

Marque el espacio correspondiente con una X 

 

Tarjeta de crédito en garantía (el cargo será realizado por el hotel, en caso de no asistir o 

presentarme, se aplicara el cargo de 1 (una) noche por concepto de No-Show. 

Visa          Master Card          American Express 

 

 

Nombre como aparece en la Tarjeta  __________________________________________ 

Numero de Tarjeta ___ ___ ___ ___  ___ ___ ___ ___  ___ ___ ___ ___  ___ ___ ___ ___ 

Código Seguridad  ___ ___ ___ ___  (4 dígitos para AMEXCO y 3 dígitos para otras tarjetas) 

Vencimiento ___ ___ ___ 

 
Por este pagaré me obligo a pagar a la orden del emisor de mi tarjeta, el importe de este titulo. Este pagaré procede del contrato de apertura 
de crédito en cuenta corriente para el uso de tarjeta de crédito que el emisor y el tarjetahabiente tienen celebrado y representa las 
disposiciones que del crédito concedido hace el suscriptor. Tanto la restitución de la suma dispuesta, como los intereses que causará dicha 
suma se determinarán y calcularán en la forma, términos y condiciones convenidos en el contrato referido. Este pagaré es negociable. 

 


