	« de Stot »

mutuelle coopérative autonome

Infoladen « Schréibs » asbl

116, rue de Luxembourg

L-4221 Esch-sur-Alzette

deStot@infoladen.lu
	ORDRE PERMANENT


Je soussigné(e)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………

demeurant à
…………………………………………………………………………………………………………………………………………

charge par la présente la mutuelle coopérative « de Stot » initiative autonome à 

l’Infoladen  « SCHRÉIBS » asbl de débiter mon compte

nom de la banque :
……………………………………………………………………… BIC : …………………………………………

no 
I B A N

LU  __  __
__  __  __  __
__  __  __  __
__  __  __  __
__ __ __ __

de la somme de :

La part des « premiers pas » 20 € par mois est remboursable à sa valeur nominale.

La part des « bâtisseurs » 50 € par mois est remboursable à sa valeur nominale.


La part des « investisseurs » 200 € par mois est remboursable à sa valeur nominale.

La part des « domino » sommes flexible de : …………………………………………………… € par mois est remboursable à sa valeur nominale.
au profit du compte ETIKA – BCEEL – « de Stot » mutuelle coopérative

no 
I B A N

LU 6 0
0 0 1 9
6 6 1 2
6 4 5 8
3 0 0 0
Début de l’ordre permanent :

__  __  /  __  __  /  2 0  __  __


par mois
le 1 

 le 15 

  le 30 


demande des statuts de l’Infoladen « SCHRÉIBS » asbl (en allemand)



demande du concept de la mutuelle coopérative « de Stot » (en français)


demande du livre des coopérateurs

Je m’engage à faire le nécessaire pour qu’à l’échéance le montant de mon avoir en compte soit suffisant pour permettre l’exécution de l’ordre préindiqué et à avertir la mutuelle coopérative « de Stot » (tél/rép/fax : +352 51 81 68 – Fränz), dans les meilleures délais et au moins avec un préavis de 5 jours, en cas de dénonciation de cet ordre.




…………………………………………………… , le ……………………………………………………







……………………………………………………………

(signature)

