GENEHMIGUNG ZUR KREDITKARTENBELASTUNG
CREDIT CARD AUTHORIZATION

Hiermit gebe ich die Erlaubnis, meine Kreditkarte wie folgt zu belasten:
Hereby | authorize to charge my credit card with following services:

Anreise-Datum / Arrival

4 MERIDIEN

PARKHOTEL FRANKFURT

Abreise-Datum / Departure

o Alle anfallenden Kosten / All expenses

o Kosten fiir Ubernachtung + Steuer / Room + Tax o Frihstiick / Breakfast

o Kosten fiir Speisen + Getrénke / Food + Beverage o Telefon + Internet / Phone calls + Internet
mi Extra-Kosten / Incidentals

o Andere Kosten / Others ........cocvviiiiiieie e
EUMO....ooiiii

Genehmigter Betrag / Authorized amount

KreditkarteninsStitut: .............oooiiiiiiiii e
Credit card Company:

Kreditkarten-NUMMET: .........cooiiiiiiis e
Credit card number:

Name des Kreditkarteninhabers wie auf der Kreditkarte angegeben
Name of credit card holder as stated on the credit card

Telefonnummer des Karteninhabers
Phonenumber of the card holder

Faxnummer des Karteninhabers
Faxnumber of the card holder

E-Mailadresse des Karteninhabers
E-mail of the card holder

Unterschrift / Authorized signature

Datum / Date

Auf Grund unserer Sicherheitsbedingungen, senden Sie dieses Formular bitte ausschliesslich per FAX and die folgende Faxnummer.
For confidentiality and security purposes, this document may only be sent by FAX to the following fax number:

FAX: +49 (69) 2697-879

Aus Sicherheitsgriinden werden alle Kreditkarteninformationen nach Abbuchung des genehmigten Betrages vernichtet.
Due to data protection regulations this credit card information will be destroyed directly after charging the approved amount.



