DESTINATAIRE
Service Virements - Efiets

PEO 8298 A
FAX : 01.48.98.64.50

€UROVIREMENT SEPA
A traifer & réception  * A REMPLIR EN LETTRES CAPITALES
Client donneur d’ordre : '
Nom/Raiscn sociale
Compteadabiter: RIB | | | | | |0 [ [ [ [ L1 0L L L1l
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Montant en euros du virement | , B |

Montant en lettres :

Compte du bénéficiaire

Code BIC - obligatoire (8 ou 11caractéres) |@ |R|E|D|€IRIDIPIY ¥ K]

<t Compte du bénéficiaire format IBAN — — obligatoire (sur 34 caracteres maximum, deux premiers caractéres
alphabétiques).
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Bénéficiaire: _<S N U«[ D D M QM o’fho,
Adresse (facuiltatif) g e, o rs.majmu P
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Motif du palement & indiquer au bénéficiaire (facultatif, 140 caractéres maximum)
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Reféran esl du paiement & indiquer au bénéficiaire (fac|u
Nature de I'opération (motif économique) - voir les différentes possibilités en page 2
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H Les frais de la BRED Bangue 9opuﬂmm sont obligateirement a vetre charge, (cf commission de transfert dans le

des gmdu{tions Tarifaires de la Bm@weh

M Si la banque du béniéficiaire n'est pas actueliement atteignable dans le cadre du SEPA, cette opération sera iraitée en mrement
domestigue, en virement européen ou en virement internationa.

Faita . ie I BON A VIRER ET SIGNATURE AUTORISEE
Griffe commerciale et signatures(s) autorisée(s) O Transmis en main propre '
3 Confirmation éléphoniqus obterus e : de
Nom ;

N°ageni et PEQ Visa ' _1




