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Contrat N° - CT1029315 1246122763 12 * 12 4308
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Bordeaux, le 18 Aot 2019

Madame, Monsieur et cher adhérent,

Vous trouverez ci-joint votre avis d'échéance pour la période du 01/09/2019 au 30/09/2019. Le montant de vos
cotisations pour cette période est de 68,00 € (dont 7,96 € de taxes*). Le bordereau de cotisation ci-pint explicite le —_
calcul de cette échéance.

Situation de votre compte i ce jour S

O pérations Solde
Cotisations 01/09/2019 - 30/09/2019 (Prélevées ke 05/09/2019) 68,00 €
Solde débiteur 68,00 €

**Canformément 4 la régleamentation en vigueur, cetle garantie est assujettie & la taxe sar ks ccanvenizons damssrance (TCA) et & la taxe CMU, Los garuntics Indemnaté Joumlsire
Hospitalisation Protection Hospitaliére/Indesnmités Déoks, i elles somt souscrtes, sont exonérées de la taxe CML



Mutuelle OCIANE - BORDEREAU DE COTISATION DETAILLE

Souscripteur : AQUAPONIE DEVELOPPEMENT

Contrat : CT1029315 Bordeaux, le 18/08/2019
Période - 01/09/2019 an 30/09/2019

Page 2/2
[Nom Numéro 5.5, Date Naissance Lien HT Tuxes* TTC |
CARETTE 2710876540449 28M08/1971  Assuré 60,04 € 7.96 € 68,00 €
27 AVENUE DOCTEUR EMILE SALIGUE CARETTE 1171271970 Conjoint(c)
33670 CREON 228052001  Enfant
Garantie : BASE3, 0906/1998  Enfant
Observations . Adhésion 3533529/01
Nombre d'adhésions : 1 Total : 60,04 € TI6 € 68,00 €
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