MANDAT DE PRELEVEMENT SEPA

RUM - Référence UniqueduMandat:| |, | | | | | | | | | | | 111

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez le créancier dont le nom figure dans le cadre ci-dessous a envoyer des instructions & votre banque
pour débiter votre compte, et votre banque & débiter votre compte conformément aux instructions du créancier.

Vous bénéficiez du droit d'@tre remboursé par votre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée avec elle. Une
demande de remboursement doit 8tre présentée dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre compte pour un prélévement autorisé.

Les informations contenues dans le présent mandat, qui doit &tre complété, sont destinées a n'étre utilisées par le créancier que pour la gestion de
sa relation avec son client. Elles pourront donner lieu & 'exercice, par ce dernier, de ses droits d'oppasitions, d'accés et de rectification tels que prévus
aux articles 48 et suivants de la loi n® 78-17 du 6 janvier 1978 relative a linformatique, aux fichiers et aux libertés.

VOS INFORMATIONS

Nom - Prénom(s)* Q\Q‘ G’\}:\,QQ\‘)\(\ -3\ (_.C\\L\P AN
Adresse® V/{ Qé\s\\&’e— (\\Q (:Q\\\(\ oN

Code postal* “% q;//‘ (lD Ville® CK’\(\-\N\ r%\’\;!)\j\% g\b{" QJK\,(\Q_
Pays* g Cednk €. Y

IBAN® F‘R%\ QDOQ:Z-{ M(«(L O(ﬁ &o 02/15 2los A39

N° d'identification international du compte bancaire (International Bank Account Number)

BIC* CMcC FRY?

Code international d'identification de votre banque (Bank Identifier Code)

Nom du créancier” CA CONSUMER FINANCE
l.C.8* FR35272001805
|dentifiant Créancier SEPA
Adresse” 1 rue Victor Basch - CS 70001 - 91 068 MASSY Cedex
Pays” FRANCE
Type de paiement : Paiement récurrent

mmlammm&,lk,, S

RELEVE DIDENTITE BANCAIRE

identifiant national de compte bancaire - RIB L
\ i Cle Domiciliation

Bangue Guichet N® compte Clé Devise o 1
:3:0,(317 14206 00021522001 39 EUR CIC CHINON

identiftant intermational de compte bancaire . —
{BAN (international Bank Account 'Nunibej} BIC 1Ba2]}<m g%rgg}e:r Code)
FR76 3004 7142 0800 0215 2200 139 RP!

Titutaire du compte {Account Owner)

O CraCN N ALBAN GUILLON-JICQUIEAU
CIC CHINON i ALBAN GURLL
13 PLACE DU GENERAL DE GAULLE 1 ROUTE DE CHINON

37500 CHINON 37120 CHAMPIGNY SUR VEUDE
B 02 47 81 4468
Remettez ce relevs 2 fout autre organisme ayant bess’m de c:pnnaj!yre
vos Téférences bancaires jpour la domicifiation de vos yiremenis ou de
prélgvements & votre compie. Vous éviterez ginsi des erreurs ou des
retards d'exécution.

PARTIE RESERVEE Al DESTINATAIRE DU RELEVE




