
Mandat de prélèvement SEPA
Identifiant du mandat : 49923639170814112025

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez (A) Volutes & Vitoles à envoyer des instructions à votre banque pour débiter votre compte, et (B)

votre banque à débiter votre compte conformément aux instructions de Volutes & Vitoles. Vous bénéficiez du droit d’être remboursé par votre banque

selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée avec elle. Une demande de remboursement doit être présentée dans les 8

semaines suivant la date de débit de votre compte pour un prélèvement autorisé.

Créancier

Identifiant créancier : CREDIT-1234

Volutes & Vitoles

8 IMPASSE EDMOND
34080 MONTPELLIER
France

Débiteur

Client

Adresse : ............................................................

................................................................................

Ville : ...................................... Code postal : .................

Pays : ......................................

IBAN : ...................................................................

Téléphone : .................................................................

E-mail : ...................................................................

Code d’identification (le cas échéant):

.........................................................

Validité
The mandate will only be used to pay invoices into the specified time range. If no end date is specified, you will have to contact us to stop its use. The

minimum notification period for creditors to inform debtors about an upcoming collection is 2 day(s). It will be sent to the debtor's email.

Type de transaction : récurrent Date de début : 14/11/2025

Date de fin (facultatif): ......................................

Volutes & Vitoles

8 IMPASSE EDMOND

34080 MONTPELLIER

France

https://volutesetvitoles.com/ FR20987912540

contact@volutes.com 

FR20987912540

SIRET: 98791254000018

APE : 4635Z
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