Document a compléter, a signer et a renvoyer accompagné

] ® < I d'un Relevé d'Identité Bancaire (RIB) avec votre formulaire
e ) . I "I \ d'abonnement sauf si vous nous |'avez déja communiqué.
‘ (- Paiement en 4 fois sans frais (25% versés par cheque ou carte bancaire

a la commande, 25% prélevés le 15/10, le 15/11 et le 15/12/2026).
Offre réservée aux abonnements dont le montant est égal ou
saison 26.27 supérieur a 80€ et valable jusqu'au 30 septembre 2026.

Mancdart cde préelevement SEPA

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez le Créancier a envoyer des instructions a votre banque
pour débiter votre compte et conformément aux instructions du Créancier. Vous bénéficiez du droit d’étre
remboursé par votre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez signée avec elle.
Une demande de remboursement doit étre présentée dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre
compte pour un prélevement autorisé.

Créancier

Nom du créancier : LE PARVIS SCENE NATIONALE TARBES PYRENEES
Adresse : Route de Pau
Code postal : 65420 Ville : Ibos Pays : France

> Paiement en 4 fois sans frais

Deébiteur

Nom/Prénom du débiteur :
Adresse :
Code postal : Ville : Pays :

Coordonnées du compte a débiter - IBAN :

Code international d’identification de la banque - BIC :

Fait a : Signature(s) :
Le :

Note : vos droits concernant le prélevement sont expliqués dans un document que vous pouvez obtenir aupres de votre banque

Les informations contenues dans le présent mandat qui doit étre complété, sont destinées a n'étre utilisées par le créancier que pour
la gestion de sa relation avec son client. Elles pourront donner lieu a I'exercice, par ce dernier, de ses droits d'opposition, d’acces et de
rectification tels que prévus aux articles 38 et suivants de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative a I'informatique, aux fichiers et aux
libertés.

A retourner a : Zone réservée a l'usage du créancier
Le Parvis - Service Billetterie
Centre Commercial Le Méridien
Route de Pau

65 420 IBOS




