
mixt #1
À partir du 1er juillet

Les nouveautés de Mixt #1 : pas de pass, pas d’abonnement, que des places à l’unité !

1) Je choisis mes spectacles, mes dates et mes tarifs

Détail des nouvelles conditions tarifaires ! Nouveautés de la première saison de Mixt !

Tarif réduit accordé aux abonné·es salles partenaires** , aux groupes de + de 10 personnes, aux titulaires de la 
carte Cezam, de la carte Tourisme et Loisirs, de la carte Ciné-Liberté du Katorza, de la carte SACD, de la 
carte club inter-entreprises et de la carte de l’Université Permanente de Nantes et aux personnes dont le 
quotient familial établi par la CAF est compris entre 900 et 1200 €.

Tarif très réduit accordé aux intermittent·es du spectacle, aux demandeur·ses d’emploi, aux détenteur·ices de la carte CartS 
et aux personnes dont le quotient familial établi par la CAF est est compris entre 600 et 900 €.

Tarif mini accordé aux personnes de - de 26 ans, aux bénéficiaires du RSA, aux détenteurs de la Carte Blanche Ville 
de Nantes, aux bénéficiaires de l’allocation adultes handicapés (AAH) et aux personnes dont le quotient 
familial établi par la CAF est inférieur ou égal à 600 €.

Dates souhaitées Nombre de places

Spectacle Lieu Toutes 
dates

Choix 1 Choix 2 Tarif 
plein

Tarif 
réduit

Tarif très 
réduit

Tarif 
mini

□ Pandax *6 ans
Parc des Chantiers - 

Nantes □ .... .... ...x28€ ...x24€ ...x12€ ...x9€

□ Vermeilles La Soufflerie - Rezé □ 7 octobre ...x18€ ...x14€ ...x8€

□ With Carla - Immanuel 
Wilkins Quartet

Cité des Congrès - 
Nantes □ 13 octobre ...x28€ ...x24€ ...x12€ ...x9€

□ Profanations
Théâtre Graslin - 

Nantes □ .... .... ...x28€ ...x24€ ...x12€ ...x9€

□ A la limite de la 
crédibilité  *12 ans

Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

□ Wo-man et MM Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

□ L'Empreinte *11 ans
Ligéria - Ste-Luce-Sur-

Loire □ .... .... ...x28€ ...x24€ ...x12€ ...x9€

□ Le Poids des fourmis 
*13 ans

Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

□ Biôwa *7 ans Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

□ On va s'aimer *12 ans ONYX - Saint-Herblain □ .... .... ...x20€ ...x15€ ...x5€

□ Raw *8 ans TU-Nantes □ .... .... ...x28€ ...x24€ ...x12€ ...x9€

□ Holden ONYX - Saint-Herblain □ .... .... ...x20€ ...x15€ ...x5€

□ Madame Ose Bashung Bouche d'Air - Nantes □ .... .... ...x32€ ...x30€

□ Entrée des artistes Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

□ La Mort ne veut pas d'L Loire-Atlantique □ .... .... ...x20€ ...x18€ ...x8€ ...x6€

TOTAL par tarif ......€ ......€ ......€ ......€

TOTAL des billets Nombre de billets..... Montant...... €

2) Je fais un don

□ 2€              □ 5€                □ 10€               □ 20€                     Montant libre .................................................€

3) Je choisis le mode de retrait de mes places

□ E-ticket ou envoi par e-mail …………………………………………………………………………….Gratuit
□ Retrait en billetterie le soir du spectacle (la billetterie est actuellement fermée)…….…………….……………….1€  
□ Envoi par courrier suivi (environ 15 jours après votre demande)…………………………………………………..2€

□ Je souhaite recevoir une facture

4) Je calcule le montant de ma commande 

Total des billets.................................................................................................................€

+ Total don ...................................................................................................................€

+ Total mode de retrait ........................................................................................................€
      
Total à régler...........................€

5) J’indique mon mode de règlement

□ Par espèces          □ Par chèque (à l’ordre de Mixt)          □ Par chèques vacances ou chèques culture

□ Par carte bancaire en ligne
Un lien de paiement vous sera envoyé par mail et sera valable uniquement pendant 48h. 

Envoi du lien de paiement à l’adresse : ..........................................................@............................
 
□ Par carte bancaire à distance : le règlement se fait en une seule fois. Merci de remplir lisiblement.

 □ Carte bleue  □ Visa  □ Mastercard                                              

Nom du titulaire de la carte ............................................  Nom de la banque ..............................

Numéro de la carte bancaire  _ _ _ _    _ _ _ _    _ _ _ _    _ _ _ _

Date d’expiration  _ _ /  _ _   Cryptogramme  _ _ _

Fait à .................................................................. Le ...............................................

Signature (obligatoire)

□ Paiement en 3 fois : remplissez le mandat de prélèvement SEPA sur le verso de ce bulletin.
Veuillez y joindre un RIB (au format IBAN BIC).
Le paiement en 3 fois n’est plus disponible après le 1er septembre.

** vous bénéficiez d’un tarif réduit lorsque vous êtes abonné·e à l’une des structures suivantes : Le Quai CDN, Angers Nantes Opéra, 
Espace culturel Capellia, Le Lieu Unique, Pannonica, Piano’cktail, La Soufflerie, Le Grand R, L’Odyssée- La Gobinière, 
Théâtre La Fleuriaye, Théâtre Ligéria, Théâtre ONYX, TU-Nantes, La Bouche d’Air ou l’une des salles partenaires dans le département



Mandat SEPA - Paiement en 3 fois

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez Mixt à envoyer des instructions à votre banque pour débiter votre compte, 
et votre banque à débiter votre compte conformément aux instructions du Mixt. Vous bénéficiez du droit d’être remboursé·e 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 de débit de votre compte pour un prélèvement autorisé. Une fois votre 
commande enregistrée, vous recevrez l’échéancier de vos prélèvements et votre référence unique de mandat (RUM).

Créancier
Mixt - 19 rue Morand - 44000 Nantes
CS 30111
44001 Nantes Cedex 

Identité du payeur, titulaire du compte à débiter

Nom ......................................................Prénom ...........................................................

Adresse .....................................................................................................................

CP…………….   Ville…………………………………………………

Désignation du compte à débiter
Merci de joindre un relevé d’identité bancaire (au format IBAN BIC).

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

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

_ _ _ _   _ _   _ _   _ _ _
   
Type de paiement :
Paiement récurrent / répétitif en 3 échéances (septembre, octobre et novembre 2025)

Fait à ................................................................... Le........./........./................

Signature (obligatoire)

Réservé à Mixt (Référence Unique de Mandat)                                         RUM : ………………………………………….

Les informations contenues dans le présent mandat, qui doit être complété, sont destinées à n’être utilisées par le créancier que pour la gestion 
de sa relation avec son client. Elles pourront donner lieu à l’exercice, par ce dernier, de ses droits d’opposition, d’accès et de rectification tels que 
prévus aux articles 38 et suivants de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés.

6)  Je renseigne mes coordonnées 

Merci de compléter les coordonnées pour chaque spectateur.trice
Vous êtes plus de 2 adultes ? Téléchargez le bulletin « Mes co-spectateur·ices »

Vous

Nom.....................................................Prénom............................................................

Adresse .....................................................................................................................

CP ………………… Ville ……………………………………………

Portable …………………………………………………Tél. fixe …………………………………
Nous ne vous contactons par téléphone qu’en cas de soucis avec votre commande ou d’urgence (annulation de spectacle).

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

□ Je dis oui aux mails de Mixt : newsletters, mails d’infos pratiques avant les spectacles, offres exclusives…

□ Je souhaite recevoir le programme par courrier  OU  □ Je souhaite recevoir le programme en version numérique par mail.

Votre co-spectateur·rice

Nom.....................................................Prénom............................................................

Adresse .....................................................................................................................

CP ………………… Ville ……………………………………………

Portable …………………………………………………Tél. fixe …………………………………
Nous ne vous contactons par téléphone qu’en cas de soucis avec votre commande ou d’urgence (annulation de spectacle).

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

□ Je dis oui aux mails de Mixt : newsletters, mails d’infos pratiques avant les spectacles, offres exclusives…

□ Je souhaite recevoir le programme par courrier  OU  □ Je souhaite recevoir le programme en version numérique par mail.

Enfants

Nom .......................................... Prénom.............................................Âge .....................

Nom .......................................... Prénom.............................................Âge .....................

Nom .......................................... Prénom.............................................Âge .....................

7) Observations et remarques

.............................................................................................................................

.............................................................................................................................

.............................................................................................................................

Personnes en situation de handicap : prévenez-nous de votre venue afin que nous puissions vous garantir les meilleures 
conditions d’accueil.

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé à usage exclusif de Mixt. Elles sont conservées pendant 3 
ans. Notre politique de protection des données personnelles est disponible sur mixt.fr/protection-des-donnees-personnelles. Conformément au RGPD, 
vous pouvez exercer votre droit d’accès et de rectification des informations qui vous concernent auprès de billetterie@mixt.fr. Nos conditions générales 
de vente sont également consultables sur billetterie.mixt.fr.


