SERVICE DE L’EAU POTABLE
DEMANDE DE RESILIATION

Imprimé a retourner : Mairie — place Novalése — 05220 Le Monétier les Bains
mail : dst@monetier.com

ADRESSE DE L’ABONNE (nouvelle adresse pour facturation) :

LIEU DU BRANCHEMENT :

J& SOUSSIZNE(L) 1.ttt sollicite la résiliation de mon
abonnement, souscrit précédemment pour :

- mon appartement ou ma maison (rayer la mention inutile)
L T 515 (PP
Je me rends responsable des consommations et des redevances restant dues qui s’y attachent sur
présentation des factures correspondantes, ainsi que des frais de résiliation.

*prise de rendez-vous avec les Services Techniques (04 92 24 56 23) pour reléve de I’indexe
NOTA : si plus d’un mois de résiliation, dépose du compteur.

COORDONNEES DU NOUVEL ACQUEREUR OU LOCATAIRE :

01— PRCROIR: Lo osinmmsumn s v
ATREEE T s svavian 101 L TS VS ———
Cade POStal §uosrerirormmmmesarsansssonsiion | T
TEIEPRONE ©...vveieiiei e UL %, oomcnioniiisioi 0 0 S0 00 S A R S SR
Date de la vente (accompagnée de "attestation notariale) @ ..........oooooiiiiiii
Pait B conver s sppiess srusemmm s soves L

porter la mention «lu et approuvéy»
Signature

CADRE RESERVE AU SERVICE DE L’EAU

Observations :



