
DEMANDE D’OPÉRATION(S)
Enregistrement d’IBAN

IBAN À RÉFÉRENCER

IBAN À DÉRÉFÉRENCER

Les versements en ligne seront effectués par prélèvement sur le(s) compte(s) bancaire(s) dont vous devez être titulaire. En cas de souscription (adhésion) conjointe, 
le(s) compte(s) bancaire(s) doit(vent) être ouvert(s) au nom du couple ou de l’un des conjoints.

Compte bancaire 1 : IBAN N° : 

Compte bancaire 2 : IBAN N° : 

Compte bancaire 3 : IBAN N° : 

Compte bancaire 4 : IBAN N° : 

Important : pour chaque compte bancaire, vous devez adresser au distributeur de votre contrat un relevé d’identité bancaire indiquant l’IBAN renseigné 
ci-dessus.
Si plusieurs comptes bancaires sont enregistrés, vous sélectionnerez, sur le menu déroulant, le compte bancaire à prélever pour l’opération en ligne 
concernée. 

Les versements en ligne ne doivent plus être effectués par prélèvement sur le(s) compte(s) bancaire(s) ci-dessous :

Compte bancaire 1 : IBAN N° : 

Compte bancaire 2 : IBAN N° : 

Compte bancaire 3 : IBAN N° : 

Compte bancaire 4 : IBAN N° : 

SOUSCRIPTEUR(S) / ADHÉRENT(S)
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Formulaire à compléter, dater, signer et à adresser au distributeur de votre contrat (par courrier postal ou mail). Nous vous conseillons d’en conserver une copie.

Le(s) soussigné(s), ci-après désigné(s) souscripteur(s) / adhérent(s), demande(nt) à effectuer l’opération suivante sur son (leur) contrat.

Nom du contrat :  ............................................................................................................................................... Numéro de contrat :  ......................................................................................................................................

Souscripteur / adhérent

■ M.        ■ Mme     

Nom : ...........................................................................................................................................................................

Nom de naissance :  ...........................................................................................................................................

Prénom(s) :  ..............................................................................................................................................................

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

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

Téléphone domicile : 

Téléphone portable : 

Téléphone bureau : 

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

Co-souscripteur / co-adhérent éventuel

■ M.        ■ Mme     

Nom : ...........................................................................................................................................................................

Nom de naissance :  ...........................................................................................................................................

Prénom(s) :  ..............................................................................................................................................................

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

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

Téléphone domicile : 

Téléphone portable : 

Téléphone bureau : 

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

Important : veuillez IMPÉRATIVEMENT renseigner au minima un numéro de téléphone : en cas d’opération en ligne avec prélèvement, un code secret vous 
sera communiqué pour signer électroniquement votre demande. 
Si plusieurs numéros de téléphone sont enregistrés, vous sélectionnerez le numéro à joindre pour l’opération en ligne concernée.
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Siège social : 232, rue Général Paulet - BP 103 - 29802 BREST CEDEX 9. Société anonyme à directoire et conseil de surveillance au capital entièrement libéré de 400 000 000 €

SIREN 330 033 127 RCS BREST. Société mixte régie par le Code des assurances soumise au contrôle de l’Autorité de Contrôle Prudentiel et de Résolution (ACPR) (61 rue Taitbout - 75436 PARIS Cedex 9)

Fait à : ............................................................................................... , le ..........................................................

Signature du souscripteur/de l’adhérent 
précédée de la mention “Lu et approuvé”

Signature du co-souscripteur/co-adhérent 
précédée de la mention “Lu et approuvé”

Signature du distributeur de votre contrat

Veuillez adresser l’original de ce formulaire et les relevés d’identités bancaires indiquant le(s) IBAN au distributeur de votre contrat et non à Suravenir. 
Nous vous conseillons d’en conserver une copie.

DÉCLARATION DU SOUSCRIPTEUR / DE L’ADHÉRENT / INFORMATIONS

Les informations recueillies dans le présent acte, ainsi que toutes informations saisies à son occasion ou extraites d’informations déjà fournies sont nécessaires au 
traitement du dossier du souscripteur/de l’adhérent. À défaut, l’opération ne peut être réalisée ou les informations complètement traitées. Elles ne seront utilisées 
et ne feront l’objet de communication extérieure à la société Suravenir ou(et) à ses mandataires, que pour les seules nécessités de la gestion ou pour satisfaire aux 
obligations légales ou réglementaires. 

Vous disposez à tout moment d’un droit d’accès, de rectification et d’opposition dans les conditions prévues par la loi 78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, 
aux fichiers et aux libertés, modifiée par la loi du 6 août 2004, quant à leur usage à des fins de prospection commerciale, en écrivant à Suravenir - 232 rue Général 
Paulet - BP 103 - 29802 BREST CEDEX 9.


