Commune de

VEAUGUES

Je soussigné (e), Madame, Monsieur,

2 rue de la Gare
18300 VEAUGUES
7 02.48.79.24.20
e.mail : mairie.veaugues@wanadoo.fr
www.veaugues.fr

EAU - ASSAINISSEMENT

DEMANDE D’ABONNEMENT

(1)

Nom * : Prénom *:

Né(e) le * a*

Domicilié (s) a * :

Téléphone * : Portable :

Mail :

Agissant en qualité de * ¢ 0 locataire Q propriétaire

de I'immeuble sis a :

Sollicite * @

En remplacement de :

Nom :

O un abonnement au réseau d’Assainissement
O un abonnement au réseau d’Eau

U4 la pose d’'un compteur

O Index d’entrée :

Nouvelle adresse :

Je m’engage a avertir la mairie de mon départ et de me conformer en tous points aux conditions
techniques et financiéres du réglement en vigueur.

Fait a Veaugues, le :

Signature (s),

Conformément au Réglement Général de la Protection des Données, nous vous informons que les informations indiquées ci-dessus font I'objet
d’un traitement informatique permettant la facturation de votre abonnement et consommation d’eau et d’assainissement. Certains renseignements
peuvent étre transmis a la Trésorerie de Sancerre afin de suivre les réglements de ces factures.

(1) Rayer la mention inutile

(2) Mettre une croix dans la case concernée

* Information obligatoire

Cadre réservé a l'administration

Référence compteur :

Date enregistrement :




