Nouvelle-Calédonie

DECLARATION

DE CHANGEMENT DE TITULAIRE
D’UN ABONNEMENT MOBILIS OU FIXE

(Nom, prénoms ou raison sociale et adresse s'il s’agit d’une société)

soussigné, titulaire de 'abonnement n° verereeeneenana.., demande que les
droits afférents au dit abonnement soient reconduns au proflt de

PPN , son
successeur qui déclare prendre sa suite (commerciale, industrielle, professionnelle ou autre) (1) &
compter du .......cooviiiiiiniin,

ADRESSE DE FACTURATION DE L’ANCIEN TITULAIRE (a compléter si changement uniquement) et MODE DE PAIEMENT

(Jsp BP: Code Postal : Localité :
() pomicile  Appt/Etage/Bat/Résidence :

N°/Rue: Code Postal : Localité :
Mode de réglement de la derniére facture : Prélevement () Guichet (]  Autres (]
A e A Je
I'actuel titulaire (2) le successeur (2)

(1) Rayer les mentions inutiles.

(2) Si 'abonnement est concédé a une personne morale, le signataire doit faire précéder sa signature de sa qualité (gérant,
directeur,etc..).

NB : Veuillez joindre a ce formulaire la demande d’abonnement Fixe ou Mobilis
(renseignements complémentaires sur les services souhaités par le nouveau client)

3988000069913



