BULLETIN DE SOUSCRIPTION

Contact: Tel 04 67 66 67 68 Fax: 04 67 66 67 99
E-Mail:contact@Ilucia-energie.fr

Web : www.lucia-energie.com Adresse @ .ooviviiiiieieiieeieen
I ° Conditions Particulieres de I'offre de fourniture Code postal :........... Localité :.............
u C I a d'électricité reservee aux professpnnels Tarif Code NAF ... i NCSIRET =........
votre énergie Basse Tension inférieur ou égal a 36 kVA.* | )
Tl Mobile @ .....oiiiii
FOX ftiiii Email @ ......

VOTRE SITE DE CONSOMMATION

La référence du point de Livraison :

VOS COORDONNEES

MISTRAL Nom(s) = Prénom(s) @ ....ceeuneveeineeinnnnns

Adresse ... ...
...................................................... NOM = PrENOM ...
Code postal : ............ Ville oo,

e (=1 = PP
Tarif actuel : Option Base L] Option heures creuses L Code Postal ..coovveeee. LOCAIE toveeeieieeeee,
Puissance souscrife en KVA T... v Tl teeeeeee e FOX i

La souscription sera réalisée sur base de I'ojicfaire et de la puissance
du point de livraison telles que mentionnées csdses

COORDONNEES FACTURATION (si différentes)

Grille Tarifaire et Description de I'Offre

Puissance (en kVA) 6
Mistral Abonnement (€/an) 97.80
Base Prix du kWh (c€/kwWh) 8.29

Mistral Abonnement (€/an) 88.80
Heures Prix du kWh /Heures Pleines (c€/kWh) 8.56
Creuses Prix du kWh/Heures Creuses (c€/kWh) 5.54

111.84

123.72

PROFESSIONNEL S

9 12 15 18

8.29 8.29 8.29 8.29

8.56 8.56 8.56 8.56
5.54 5.54 5.54 5.54

24 30 36

158.04 178.20 201.96 405.36  484.08 | 564.00

8.29 8.29 8.29

179.64 | 220.92  261.36 496.44 | 642.00 | 783.96

8.56 8.56 8.56
5.54 5.54 5.54

Durée du contrat : 12 mois
Mode de paiement O Prélevement automatique mensuel :
0 Reéalement par Chéaue* a la date d’exiaibilité

Les prix figurant sur la grille tarifaire ci-dessus comprennent la fourniture d’énergie électrique et les colts d'accés au réseau de distribution, hors
prestations techniques réalisées par le Gestionnaire de Réseau (notamment hors frais de raccordement ou de mise en service). Ces prix sont fermes
et applicables au point de livraison mentionné ci-dessus pour la durée du contrat, soit 12 mois a compter du début de la fourniture sauf dans les
hypothéses mentionnées a I'article 6.3 des Conditions Générales. Ces prix s’entendent hors toutes taxes et contributions applicables selon la
réglementation en vigueur (notamment hors TVA, CSPE, taxes locales et CTA). Les prix proposés sont des prix non réglementés. En souscrivant cette
offre, vous reconnaissez renoncer de maniére irréversible aux tarifs réglementés de vente fixés par les pouvoirs publics.

O 10 du mois 3 20 du mois

J'accepte que Lucia soit mon fournisseur d’éneétgetrique et je lui donne mandat pour gérer en n
nom et pour mon compte l'accés au réseau publidistebution pour le point de livraison concern
Jautorise le GRD a transmettre a Lucia les infdroms de comptage relatives & ma consomma

électrique passée et a venir.

Je reconnais avoir pris connaissance de la gatiéatre applicable, des Conditions Générales det&/q
et de leur annexe, de la synthése des DisposiB@rsrales relatives & I'accés et a I'utilisation

Réseau de Distribution établie par le GRD.
Je reconnais avoir tout pouvoir pour signer le gméslocumen

Nom, Date, Cachet et signature

Lu et approuvé

Bulletin de souscription a retournera
Lucia — 158 Allée des Ecureuils - 34980 ST GELY DBESC
accompagné d'un RIB, de la copie recto/verso de vetderniere facture d’électricité, et del’autorisation de prélevement
ddment remplie

Autorisation de prélévement J'autorise I'établissement teneur de mon corafteélever sur ce dernier tous les prélévementsnokss par le créancier désigné ci-dessous.
En cas de litige sur un prélévement, je powerafaire suspendre I'exécution par simple demaadétablissement teneur de mon compte. Je rédéedifférend directement avec le créanci

=

Débiteur (dénomination sociale et adresse) Etablissement teneur du compte a débiter (dénoimimat adresse) N°national

d’émetteur
525972

Compte a débiter
Code banque Code guichet N°compte  Clé R.I.B

Nom du Créancier

Lucia

158 allée des Ecureuils
34980 ST GELY DU FESC

Nom et prénom du signataire :

Sigratu

Priére de renvoyer cet imprimé en y joignant olibgament un relevé d’identité bancaire, postataisse d’épargne (RIB, RIP ou RICE)
En application de la loi n°78-17 en date du 06/81I&s personnes physiques disposent d’un droicé's, de rectification et de suppression des deniéaractere personnel

*Hors tarif Tempo et EJP

Siege Social : 158 Allée des Ecureuils 34980 Sa#ly du Fesc. SAS au capital de 200 000 euros ‘BUHEE 570 799 00010 —APE : 401 A — RCS : 494 5@ M@ntpellier




