AUTORISATION DE PRELEVEMENT

J'autorise |'Etablissement teneur de mon compte a prélever sur ce dernier, si sa
situation le permet, tous les prélévements ordonnés par le créancier désigné ci-
dessous (le C.0.S.) En cas de litige sur un prélévement, je pourrai en faire

suspendre I'exécution par simple demande a I'Etablissement teneur de mon compte.

Je réglerai le différend directement avec le créancier.
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