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DEMANDE DE PRELEVEMENT

La présente demande est valable jusqu'a annulation de ma part & notifier en temps voulu au créancier.

NOM, PRENOMS E TAHRE,S'.\‘!; DU DEBITEUR DESIGNATION DE L'ETABLISSEMENT TENEUR DU COMPTE A DEBRITER
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COMPTE A DEBITER NOM ET ADRESSE DU CREANCIER
CODE CODE NUMERO DE COMPTE CLERIB
BANQUE GUICHET SFS ASSUBANCE.S
418 Chemin de Bio

82008 MONTAUBAN CEDEX

~ .
Date ?,f N .29)4 Signature : Partie a transmettre a SFS France,
accompagnée d'un RIB.

5

Ley inf cont dans la pr Mﬂ:&" qui doit obll ement éfre iplétée, sont destinées a n'étre utilisées par le créancier que pour les seules
nécessités de la gestion de sa relation ave€ son client. Elles pourront donner lien a exercice par ce dernier du droit individuel d'accés et de rectification tels que prévus
aux articles 38 et suivants de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative a Uinformatique, aux fichiers et aux libertés.
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AUTORISATION DE PRELEVEMENT N° NATIONAL D'EMETTEUR

578 739
J'autorise I'Etablissement teneur de mon compte i prélever sur ce dernier, si sa situation le permet, tous les prélévements ordonnés par le créancier désigné ci-dessous.
En cas de litige sur un prélévement, je pourrai en faire suspendre I'exécution par simple d de a I'Etabli { teneur de mon compte. Je reglerai le différend

directement avec le créancier.

NOM, PRENOMS ET . -ifJR.FS‘\‘!" DU DEBITEUR NOM ET ADRESSE DU CREANCIER

SR~ RONR0IS SFS ASSURANCES
A3 Qluc TO)LES CAME 418 Chemin:de Bio
i 720 Flonfc BP 70808

82008 MONTAUBAN CEDEX
NOM ET ADRESSE POSTALE DE L'ETABLISSEMENT
COMPTE A DEBITER _ TENEUR DU COMPTE A DERITER
‘ CODE CODE NUMERO DE COMPTE CLERIB | .
BANQUE GUICHET | = .
r ( : e CANGT—

T & - 0 00 RS 1/
(0052 180804 K 77430013 & ES FW’ . 90_551*3’»//
33150 CERon

Partie a envoyer a votre banque. avec un RIB,
afin de mettre en service le préléevement.

)

Date : Signature :

SECURITIES & FI IAL SOLUTIONS ASSURANCES
Siége social chemin de Bio — BP 70808 - 82008 MONTAUBAN CEDEX - Tél, © +33 (0)5 34 41 30 46 - Fax - 0563 66 18 56
. SARLauc | de 100 000 € - RCS Montauban N°® 517 911 137 - TVA intracommunautaire N° FR33517811137.

Société de courtage en assurance régie par les articles L. 511-1 et suivants, L, 520-1 et suivants et L. 530-2-1 du Code des Assurances
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