[Demande de Agence OPT
o
[CHANGEMENT DE MODE DE PAIEMENT

[DES FACTURES TELEPHONIQUES CACHET

Je soussigNé(e), Mr (MME) : ciiiiiieeessisrrrrreensssssrrresssssssrrssnssssssrrssnnsnes

Titulaire de I'abonnement téléphoniquelh® :
téléphone)

(numéro de

(Cocher la case correspondante )

_1 1 Souhaite souscrire au prélevement automatique comme mode de paiement
de mes factures téléphoniques,

Je joins a la présente une autorisation de prélevement automatique et un Relevé
d’Identité Bancaire (RIB) ou Postal (RIP)

Cette modification est effectuée sans frais.

_l1 Souhaite modifier les coordonnées bancaires du prélevement automatique de
mes factures téléphoniques ,
Je joins a la présente une nouvelle autorisation de prélevement automatique et

un Relevé d'Identité Bancaire (RIB) ou Postal (RIP)
Cette modification est effectuée sans frais.

_l = Souhaite annuler le prélevement automatique et régler mes factures
directement aupres d’'une agence OPT, par courrier ou par virement bancaire.

Des frais de 1 068 FCP TTC (au taux "TVA services" de I'année en cours)
971 FCP HT seront mentionnés sur ma prochaine facture.

N.B. : Vous serez informé(e) par courrier de la date de mise en service

Signature du titulaire du contrat*

* : Le signataire doit obligatoirement étre le titulaire du compte téléphonique.

- A déposer auprés de votre agence OPT la plus proche, ou
- a retourner dans une enveloppe affranchie a 'adresse suivante :
Office des Postes et Télécommunications
CENTRE D’APPELS
98 714 PAPEETE - TAHITI, ou
- a faxer au n° 420321




