@ CitiZGRANDEST
Tarifs TTC + ZAM Coworking*

*Offre réservée aux Coworkers de ZAM Coworking
Valables a partir du 01.02.2021

OFFRE

> Frais d’inscription 40€ OFFERTS
> Formule « Avec Abonnement » 16€ OFFERTE

PIECES JUSTIFICATIVES

> Permis de conduire
> RIB (Si paiement en fin de mois)

TARIFS a 'usage (durée + distance parcourue)

Tarifs en € TTC, carburant/énergie compris.
Frais de réservation: 0 € par internet - 3 € par téléphone.
Les dégressifs s’appliquent par réservation.

Lors de I'utilisation des véhicules présents dans la CCGVM :

Catégorie 1h 24h. 7 jours Km <100 Km > 100

S 1,00 € 10€ 55 €

M 1,25 € 12,50 € 68,50 € 0,37 € 0,19€

L 1,50€ 15€ 82,50 €

XL 1,75 € 17,50 £ 96 €

XXL 2,00 € 20€ 110 € 0,47 € 0,24 €
Lors de I'utilisation des véhicules hors CCGVM :

Catégorie 1h 24h. 7 jours Km <100 Km > 100

S 2,00 € 20€ 110€

M 2,50 € 25 € 137 € 0,37 € 0,19 €

L 3,00 € 30€ 165 €

XL 3,50 € 35 € 192€

2
XXL 4,00 € 40 € 220€ 0,47 € 0,24 €

Frais de réservation: parinternet: o€/ par téléphone:3 €

Bon a savoir

> Tout estinclus:assurance, carburant pour les véhicules thermiques et hybrides, dépenses d’énergie pour les
véhicules électriques, entretien, parking a la station, lavage bi-mensuel . Entre 23h a 7h seuls les kilomeétres

parcourus sont facturés.

> Réduction de 50% sur les heures non utilisées en cas de retour anticipé du véhicule.
> Conducteur occasionnel (valable 7 jours consécutifs): 5 €
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@ CItiZGRANDEST

Contrat d’inscription* ZAM Coworking*

*Offre réservée aux Coworkers de ZAM Coworking

Entre Auto’trement, SCIC SACVY, 5 rue St Michel - 67000 Strasbourg - RCS Strasbourg Tl 451 668 255, APE 7711A
Représentée par son Directeur Général, Monsieur Jean-Frang¢ois VIROT-DAUB d’une part,

EC(NOMY) oo (PPENOMY) ..o

Date de NaiSSANCE ..o,

AT @SSR (oo
Code POSEAl: oo VI o e
TEl. MObDIlE e E-M@0L 2 e
Confirmation des réservations : par SMS LI par e-mail [ Informations sur le service : par e-mail [J

Dénommé-e « le/la locataire », d'autre part, qui déclare pour lui-méme, et pour le(s) conducteur(s) suivant(s) :
NOM - Prénom

- ne pas avoir fait 'objet de condamnation pour état d’ivresse au cours des 5 dernieres années;
-ne pas avoir fait 'objet d’un retrait de permis de conduire supérieur a 45 jours au cours des 3 derniéres années;
- avoir pris connaissance et d’accepter les conditions de location ci-apreés;

REGLEMENT DES LOCATIONS (a choisir)

(] Jerégle mes locations a chaque trajet par carte bancaire
O Jeregle mes locations en fin de mois par prélévement mensuel (RIB a fournir)

ASSURANCE
Assurance classique incluse
Franchise de 600 € (S, M, L} ou 900 € (XL, XXL)
Rachat partiel de franchise (sauf jeune conducteur) ) ) o )
Franchise de 150€ (S, M, L) ou 450 € (XL, XXL) Majoration horaire : voir détail des tarifs O
Jeune conducteur Majoration horaire : voir détail des tarifs 0
Franchise de 600 € (S, M, L} ou 900 € (XL, XXL) JUSQU AU oo

CONDITIONS PARTICULIERES

Cette offre est liée ala souscription d’'un abonnement Citiz Grand Est par ZAM Coworking. Le présent contrat
étant un contrat accessoire au contrat de ZAM Coworking avec Citiz Grand Est, il sera caduc si ZAM Coworking
résilie son abonnement ou sile titulaire du présent contrat n’utilise plus les services de ZAM Coworking.

Faita ,le )
Le locataire AUTO’TREMENT
Signature précédée de la mention « lu et approuvé » Cachet etsignature
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@ CItiZGRANDEST

Mandat de prélevement SEPA

(a remplir si paiement en fin de mois)
Référence Unique du Mandat: 411D D D D D D D D D D D D D D D D D D D D D D a compléter par le créancier

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez SCIC Auto’trement a envoyer des instructions a votre banque pour débiter
votre compte, et votre banque a débiter votre compte conformément aux instructions de SCIC Auto’trement.

Vous bénéficiezdu droitd’étre remboursé parvotre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée
avec elle. Une demande de remboursement doit étre présentée dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre compte pour
un préléevement autorisé.

Raison Sociale (pour les personnes morales) :

Nom: Prénom :
Adresse:

Code postal : Ville :
Tél. mobile : E-mail :

Les coordonnées de votre compte:

FRUU LOUOO OUDO Dhod duuh tobd bod

IBAN (International Bank Account Number) Numéro d’identification international du compte bancaire

Hhoouboooog

BIC (Bank Identifier code) Code international d’identification de votre banque

Nom du créancier SCIC AUTO’TREMENT
I.CS. FR56777636680

5 RUE SAINT-MICHEL
6700 STRASBOURG

FRANCE

Type de paiement Paiement récurrent/ répétitif

Signé a Hninninnn

Lieu Date (JJ)/MM/AAAA)

Signature(s) : Veuillez signer ici

Note:vos droits concernant le présent mandat sont expliqués dans un document que vous pouvez obtenir auprés de votre
banque. Les informations contenues dans le présent mandat, qui doit étre complété, sont destinées a n'étre utilisées par le
créancier que pour la gestion de sa relation avec son client. Elles pourront donner lieu a 'exercice, par ce dernier, de ses droits
d'oppositions, d'acces et de rectification tels que prévus aux articles 38 et suivants de la loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative a
l'informatique, aux fichiers et aux libertés.

A RETOURNERA: ZONE RESERVEE A L’'USAGE EXCLUSIF DU CREANCIER
Citiz Grand Est

5 Rue Saint-Michel
67000 Strasbourg
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