FUSKE 1 I (U4/20090)

iDéposeo u repose de compteur

du lundi au vendredi

Tél.: 0558857301 / Fax: 0558755088 de 8h @ 12h et de 14h a 18h

E-mail: service.clients@montdemarsan-eau.fr
www.montdemarsan-eau. pr

J’ai I’honneur de vous demander de bien vouloir (cocnez la case correspondante) ;
[__] Suspendre (susceptible d’étre rouvert)

[_] Résilier (fermeture totale)

h
Rouvrir I'abonnement d’eau de mon: [ habitation [_]terrain
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Renseignements techniques: Pour facturation:
Marque du compteur A’ AU ....cccveveveeeeee e NOM ettt e ae et e
Année de fabrication du compteur: ..........cccoeoeeeeieeccieieeeceene PIENOM ..ottt bbb
N® dU COMPLBUN: .. s Adresse
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Signature



