
LIBRE CIRCULATION 2 ZONES
FORMULAIRE ABONNEMENT                           

1 JE REMPLIS MES COORDONNÉES

2 JE CHOISIS MON ABONNEMENT

3 JE FOURNIS LES PIÈCES JUSTIFICATIVES

Abonnement mensuel Abonnement annuel
54.50€ par mois pour le mois de ................................................
(Les coupons des mois suivants devront être acquis chaque 
mois auprès de choletbus, à patir du 20 de chaque mois 
précédent).

453.00€ par an à partir du 1er................................................
Paiement :       Comptant              Par prélèvement
Si vous payez par prélèvement, le 1er versement de 111€ + 
15€ de frais de gestion est à régler avec la demande d’abon-
nement et les 6 prélèvements de 57€ seront effectués le 6 
de chaque mois à compter du mois suivant l’acquisition du 
titre. Pour cela, merci de remplir au verso le mandat de 
prélèvement SEPA et n’oubliez pas de joindre un RIB au 
format IBAN BIC.

CADRE RESERVÉ TPC :

Date de réception :
.........../.........../ 2021

N’oubliez pas de joindre la 
photo d’identité de chaque 
abonné et d’y inscrire 
au dos nom et prénom.

Mme M.
Nom : ....................................................................................

Prénom : ...............................................................................

Adresse complète (bat, n° appt, ...) : .................................
...............................................................................................
...............................................................................................
Code postal : ........................................................................
Ville : .....................................................................................

E-mail  : ..........................................................................................

J’accepte de recevoir des informations par mail et/ou sms concernant 
le réseau Choletbus (déviations, intempéries, ...)

Tel portable : .................................................................................. 

Date de naissance : .............................................................

Entreprise : ..........................................................................

Pour plus de simplicité, achetez votre abonnement sur notre application Choletbus ou sur la boutique en ligne : boutique.choletbus.fr

Le formulaire complété et signé

1 photo d’identité récente (format 
33mm x 43 mm). Inscrire le nom et
prénom au dos.

Le règlement comptant ou par pré-
lèvement (cf : si paiement par prélèvement 
ci-contre) 

Si paiement par prélèvement bancaire

Un RIB

Le mandat de prélèvement complété 
et signé.

Le règlement du 1er versement + 15€ de 
frais de prélèvement. 

J’accepte les conditions générales de vente disponibles 
sur le site choletbus.fr

Signature :



OPTEZ POUR LA FORMULE D’ABONNEMENT QUI VOUS CONVIENT

L’abonnement LIBRE CIRCULATION vous permet de voyager en illimité sur l’ensemble du réseau Choletbus, c’est-à-dire à 
Cholet et dans toutes les communes de l’agglomération.

« 1 ZONE » OU « 2 ZONES » ?
Une personne se déplaçant à l’intérieur d’une même zone 
(zone A bleue claire ou zone B bleue foncée) paie le tarif 
« 1 zone ». Le tarif « 2 zones » est applicable pour une 
personne se déplaçant entre les 2 zones.

L’abonnement ANNUEL est valable toute l’année y 
compris pendant les week-ends, les vacances et même 
les 2 mois d’été.
L’abonnement MENSUEL est valable du 1er au dernier 
jour du mois. Le coupon mensuel est en vente dès le 
20 du mois précédent à l’Espace Choletbus ou sur l’ap-
plication Choletbus.

COMMENT VOUS ABONNER ? 

MANDAT DE PRÉLÈVEMENT SEPA :

MENSUEL OU ANNUEL ?

Sur l’application Choletbus Sur la boutique en ligne

Pour cette rentrée, vous pourrez acheter et voyager direc-
tement avec votre smartphone. C’est simple : téléchargez 
l’application Choletbus et pratique : plus de souci de perte 
de carte !

Achetez votre abonnement scolaire sans bouger de chez 
vous sur notre boutique en ligne et recevez votre carte 
directement dans votre boîte aux lettres. 
Rendez-vous sur : boutique.choletbus.fr

Téléchargez
l’application Choletbus !

       En choisissant l’abonnement ANNUEL, vous faites 
des économies d’une durée de 3 mois par rapport à 
l’abonnement mensuel.

R.U.M. (partie réservée TPC) : .........................................
En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez TPC à envoyer des instructions à votre banque pour débiter votre compte, et votre banque à débiter votre 
compte conformément aux instructions de TPC.
Vous bénéficiez du droit d’être remboursé par votre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée avec elle. Une demande de 
remboursement doit être présentée dans les 8 semaines suivant la date du débit de votre compte pour un prélèvement autorisé.

Identifiant créancier
SEPA

FR 20 ZZZ 479897

Organisme créancier
Transports Publics du Choletais

24, rue de la Jominière
CS 21974 - 49319 Cholet Cedex

Désignation du titulaire du compte à débiter
Nom : .............................................................................       Prénom : ....................................................................
Adresse : .................................................................................................................................................................
Code postal : ...........................................            Ville : ............................................................................................

Désignation du compte à débiter
IBAN BIC

Date et signature : 


