
Dépose o u  repose  de  compteur

1 rue Cazaillas
40 000 Mont-de-Marsan
Tél. : 0558 8573 01 / Fax : 05 5875 5088
E-mail : service.clients@montdemarsan-eau.fr
www.montdemarsan-eau.fr

Ouvert au public :
du lundi au vendredi

de 8h à 12h et de 14h à 18h

Mont-de-Marsan, le.....................................................
Signature 

J’ai l’honneur de vous demander de bien vouloir (cochez la case correspondante) :
Suspendre (susceptible d’être rouvert)

Résilier (fermeture totale)

Rouvrir l’abonnement d’eau de mon : habitation               terrain

situé : ..................................................................................................................................................................................................

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

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

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

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

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

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

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

Renseignements techniques :

Marque du compteur d’eau : .......................................................

Année de fabrication du compteur : ............................................

N° du compteur : ........................................................................

Dernier index : ............................................................................

Pour facturation :

Nom ...........................................................................................

Prénom ......................................................................................

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

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

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

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

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

PO3F11 (04/2005)


