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MIDAS EXPORT USA CORP.
www.midaswindowfilm.com

AUTORIZACIÓN PARA COBRAR TARJETA DE CREDITO

CREDIT CARD CHARGE AUTHORIZATION 

Tipo de Tarjeta 
(Type of card):    VISA _____   MasterCard_____   American Express _____

Número de Tarjeta de Crédito: 

(Card Number) __________________________________________________
Fecha de vencimiento:
(Expiration Date) ________________________________________________
Nombre del cliente:

(Customer’s Name) _______________________________________________
Dirección del cliente: 

(Customer’s Address)  _____________________________________________
_______________________________________________________________

_______________________________________________________________
Teléfono del cliente:

(Customer’s Telephone) _____________________________________________
Total a cargar / cobrar (Total amount to be charged) US $:__________________
Yo autorizo a Midas Export USA Corp. a cobrar a mi tarjeta de crédito por una sola vez y un valor máximo de: (I Authorize Midas Export USA Corp. to charge my credit card for a maximum amount of)  US$:

_________________________________________________________________
Firma del Titular de la Tarjeta (Cardholder’s Signature):_____________________
Número de Pasaporte (Federal ID Number):_______________________________
Fecha de autorización (Date of authorization):_____________________________
MIDAS EXPORT USA CORPORATION

7205 N.W. 68 STREET, SUITE # 7 – MIAMI, FL. 33166

TEL: 305-888-8899 – FAX: 305-884-2070 – TOLL FREE: 1-888-MIDAS-22

