
En remplissant ce formulaire, vous recevrez sans aucun engagement de votre part une offre préalable SCOOTLIB.

Informations vous concernant : Vous êtes :

Le conducteur habituel du véhicule :

Votre choix de véhicule :

Vos couleurs de préférence :

Informations sur le véhicule de votre choix :

PLSCLe numéro du département habituel de circulation est le :

agé d'au moins 18 ans

titulaire d'une carte VISA en cours de validité

Vous faites l'objet d'une interdiction bancaire

est né avant le 01/01/1988

est né après le 01/01/1988 et titulaire du BSR ou de l'un des permis de conduire suivants : A1, A, B1, B

fait actuellement l’objet d’une suspension du permis de conduire

a fait l’objet d’une résiliation d’une compagnie d’assurance pour sinistre dans les 24 derniers mois

a fait l’objet d’une résiliation d’une compagnie d’assurance pour non paiement de prime dans les 24 derniers mois

un usage privé

se rendre sur votre lieu de travail

transporter des marchandises

Transporter des passagers

De nuit (de 22H à 7H), le véhicule sera stationné dans un local clos et couvert, fermé à clé

Formulaire SCOOTLIB

SCOOTLIB France SARL RCS Grenoble 513 007 773

Veuillez cocher les cases correspondantes, et remplir les rubriques vous concernant. N'hésitez pas à nous contacter pour 
toute aide ou renseignement sur ce formulaire. Toutes les informations sont strictement confidentielles.

Nom, prénom :

Adresse :

C.P. et ville :

Nom, prénom du conducteur :

Son adresse :

C.P. et ville :

Informations concernant le conducteur habituel du véhicule : Si vous n'êtes pas le conducteur habituel 
du véhicule, par exemple un parent, un 
ami, un conjoint, etc, veuillez remplir les 
rubriques ci-contre. Sinon, cochez la case 
ci-dessous.

Informations sur l'utilisation du véhicule :

Vous utiliserez le véhicule pour :

Vous pouvez nous retourner ce formulaire par mail, par fax, ou par courrier à l'adresse suivante :

Plateforme : PL SCOOT
76000 Rouen

SCOOTLIB.COM Tél :

Fax :
Mail :

09 747 747 47

09 747 747 31
info@scootlib.com

Tél pour vous joindre :

Commentaire :

De préférence, vers quelle heure ? :

Email :

est actuellement assuré personnellement auprès d'une compagnie d'assurance pour un véhicule motorisé et immatriculé

Si cette case est cochée, nom de la la compagnie : Coefficient actuel de bonus/malus (ne pas remplir si pas assuré)
Malus Bonus : de 0 à 30% Bonus : plus de 30%

Je suis le conducteur 
habituel du véhicule


