
  

XLII CONGRESSO BRASILEIRO DE FITOPATOLOGIA 

03 a 07 de Agosto de 2009 

Hotel Windsor Barra – Rio de Janeiro – RJ  
 

SECRETARIA: Meta Marketing e Eventos Ltda 
Av. Nilo Peçanha, 50 – sala 1610 – Centro - 20020-906 -  Rio de Janeiro – RJ  

 Tel: (21) 2220-2097 / Fax: (21) 2220-2305 – fito2009@metamarketingeventos.com.br 

 

FORMULÁRIO DE HOSPEDAGEM 
 

NOME:  
 

ENDEREÇO:  
 

CIDADE:  ESTADO:  PAÍS:  
 

TELEFONE:  FAX:  CEP:  
 

E-MAIL:  
  

 
HOTÉIS CREDENCIADOS NA ZONA SUL      

   

Hotéis SGL DBL TPL TAXAS COBRADAS 
RESERVA, GARANTIA DE NO-SHOW E 

CANCELAMENTOS 

(     )  Windsor Excelsior Hotel R$310,00  R$310,00   R$388,00  
10% + 5% 

R$1,50  de Room Tax / dia 

(    )  Windsor Miramar Hotel R$238,00   R$238,00   R$298,00  
10% + 5% 

R$1,50  de Room Tax / dia 

(    )  Windsor Plaza Hotel R$  252,00 R$  279,00 R$  349,00 
10% + 5% 

R$1,50  de Room Tax / dia 

(    )  Windsor Palace Hotel R$  195,00 R$  195,00 R$244,00   10% + 5%   

(    )  Windsor  Martinique  Hotel R$  180,00 R$  198,00 X 10% + 5%   

1º diária como garantia de reserva 
Em caso de no show ou cancelamento não 

haverá restituição da 1º diária. 
CARTÕES: Visa, AMEX 

(     )   Hotel San Marco SGL           DBL TPL TAXAS COBRADAS 
RESERVA, GARANTIA DE NO-SHOW E 

CANCELAMENTOS 

(    ) Econômico R$  150,00 R$  167,00 x 

(    )  STANDARD R$  184,00 R$  200,00 R$  291,00 

(    )  Superior R$  215,00 R$  215,00 X 

5 % 

100% do total da reserva. 
Em caso de cancelamento até 22/06/2009    

haverá restituição do valor pago. 
CARTÕES: Visa, AMEX 

 Está incluso no valor das diárias o serviço de café da manhã estilo buffet servido no restaurante do Hotel. 
 Check-in: 14 h  -  Check-out: 12 h 
 Se houver mudanças nas regras da economia, reservamo-nos o direito de revisar as tarifas. 
 
 

RESERVA 
 

Tipo de quarto:       SGL  (    )              DBL (    )               TPL (    )                                         (     ) ECONÔMICO         (     ) STD             (     ) SUPERIOR                       

Nº de noite(s): _________________________   Data de chegada: _____________________________   Data de saída: __________________________________ 

Nome(s) do(s) Acompanhante(s): 1.________________________________     2.______________________________________ 

 
GARANTIA DE RESERVA  

 
 

Cartão de Crédito:                                        (     ) VISA                                   (     ) AMERICAN EXPRESS 
                   
Autorizo ao Hotel_________________________ a debitar o valor de  R$ _______________ como garantia de reserva, no cartão  de  crédito  informado a seguir: 

Nome como impresso no cartão:  

 

Nº do Cartão                 Data de 
Vencimento: 

    

 

Nº do código de 
segurança: 

    Visa e Máster: O código de segurança está no verso do cartão, é composto pelos três últimos números impressos no 
espaço reservado para a sua assinatura. No caso do AMEX são os 4 últimos números impressos no canto superior 
direito na frente do cartão. 

 
Assinatura:  Data:  

 
OBS: Para assegurar a sua hospedagem, por favor aguardar a confirmação de reserva enviada por e-mail. 

O formulário de reserva preenchido e assinado deverá ser enviado para o e-mail ou fax descrito abaixo: 
 


