CREDIT -*l:$
COOPERATIF

Siege Social : 33 rue des trois Fontanot
BP 211 - 92002 NANTERRE Cedex
RCS Nanterre B 349 974 931

SYNDICAT HEEp CGT PJJ

DEMANDE DE PRELEVEMENT DE COTISATION SYNDICALE
Par la présente, je demande au Syndicat (ou sestiaticale) désigné ci-dessus, et sauf instructtonsraires de ma part lui
parvenant en temps utiles, de faire prélever davaar les sommes que je lui devrai au titre dempent de mes cotisations. En
cas de non-exécution, j'en serai avisé par ses.soin

A , le
L'Adhérent : Le Trésorier :
s NOM PRENOM I
Adhérent e PP PPl

JJ MM AA Prélévement effectué tou les 2 - 3 - 6 -12 mois (1)
Date du premier prélevement [ | | | | | | «ememejourquele premier

(Pour les retraités, tous les 3 ou 6 mois exclunimet)
Montant de chaque prélévement 2)| | | | | | | "@ntantautimoremensueiy | | | | | | [€
Partie & remplir par I'adhére@

N

(1) Cercler la périodicité retenue

/

(2) Ces montants pourront étre réajustés annuellement en fonction des décisions prises démocratiquement au sein de mon syndicat
concernant I'évolution générale des salaires et le taux de cotisation syndicale
(3) Les informations contenues dans ce document ne seront utilisées que pour les seules nécessités de gestion et porront donner lieu a exercice

du droit individuel d'acces aupres du créancier, dans les conditions prévues par la délibération n°80 du 01-04-80 de la commission informatique et liberté.

— BN
Section Syndicale| | | a laquelle est rattaclaéin@rent

N° de Compte Crédit Coopératif du Syndicat

NN Partie & remplir par le Syndic (Z)

GUICHET N° COMPTE
—_ _

GROUPE BANQUE POPULAIRE
EXEMPLAIRE A ENVOYER DU CREDIT COOPERATIF - NOUBHZ PAS LE RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE OU POSTAL DE'ADHERENT

AUTORISATION DE PRELEVEMENT J'autorise |'Etablissement teneur de mon compte a N° NATIONAL DEMETTEUR
prélever sur ce dernier, si sa situation le pertoes les prélevements ordonnés par le recouvreur
désigné ci-dessus. En cas de litige sur un prélémtre pourrai en faire suspendre |'exécution par 495231
simple demande a I'Etablissement teneur de mon teodg réglerai le différend directement avec éaccier.
_————— Nom, Prénoms et Adresse du Débiteur——— Nom et Adresse du Recouvreur

CREDIT COOPERATIF
Parc de |la Défense

3, rue des Trois Fontanot - BP 211
. 92002 NANTERRE CEDE

_———— COMPTE ADEBITER — Nom et Adresse postale de I'établissement teneur du
compte a débiter

CODES Clé
Etablisst Guichet N° de Compte R.1.B

L P L]

N~— ~

GROUPE BANQUE POPULAIRE DATE : SIGNATURE DU DEBITEUR :




Prélevement automatique :

1) signer la demande de prélévement en haut estdatd

2) Remplir le premier cadre avec les nom et préntaate du premier prélevement et la périodicité
( soit mensuelle ou tous les 2, 3, ou 6 mois) etdatant & débiter qui correspond a un prélevement

3) Compléter le bas du document avec les nom, prignkadresse, le numéro de compte ainsi que $a€re
de votre établissement bancaire ou postal.

4) Joindre un RIB
5) Dater et signer

Attention chaque formulaire doit comporter deux sighatures



