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DATOS DEL APARTAMENTO 

Dirección:  

Tarifa Diaria   

Tarifa Mensual (Estadías de un mes en adelante):  

Valor Día Adicional:  

Acomodación Máxima:  

Información Adicional: No están permitidas las mascotas. 
Apartamento para No Fumadores. 

DATOS DE LA RESERVA 

Fecha y Hora de Entrada:  

Fecha y Hora de Salida:  

Tiempo del  Contrato:  

Valor del Contrato:  

Valor del Depósito:  

Nombre del Huésped:  

Documento de Identidad del Huésped:    

Tipo de Documento:   

No. De Teléfono celular:  

Ocupación u Oficio:   

Nombre de la Compañía:  

Teléfono de la oficina:  

Nombre de una Referencia Personal:  

Teléfono de la Referencia Personal:  

Nombre del Ocupante Adicional(1):  

Documento de Identidad:   

Tipo de Documento:  

No. De Teléfono celular:  

Ocupación u Oficio:  

Nombre de la Compañía:  

Nombre Ocupante Adicional (2):  
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Si el responsable del pago es una persona diferente del huésped por favor diligenciar los 

datos en el siguiente cuadro: 

 

DATOS DEL RESPONSABLE DEL CONTRATO 

NOMBRE DEL RESPONSABLE:  

No. De IDENTIFICACIÓN:  

TIPO DE DOCUMENTO:  

OCUPACIÓN U OFICIO:  

EMPRESA:  

DIRECCIÓN:  

TELEFONO:  
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