
   

 

Ce formulaire doit impérativement être signé par les deux parties sous peines de nullité. 

Province de Luxembourg 

Arrondissement de Bastogne 

Commune de Gouvy 

Maison communale  
Bovigny 59 - 6671 Gouvy 

Tél. : 080/29.29.29   
Fax : 080/29.29.39 

Compte n°091-0005052-37 

DEMANDE DE CHANGEMENT D’ABONNE A LA DISTRIBUTION D’EAU 
 

Concerne l’immeuble situé à : rue .......................................... n°....... code postal ................. localité .................... 
 
Nom du propriétaire : ………………….………………….…………………. 
 
Rue ..................................................... n°....... code postal ................. localité .................... 
 
Tél. : ................................................... et/ou GSM : ................................................... 
 

 

 
ABONNE  SORTANT  en date du ......../ ......../ 20..... 
  
 Nom : ................................... Prénom : ................................... 
  
 Nouvelle adresse : ...................................................................................................................

 Téléphone : ..................................... 

 
 
 
ABONNE  ENTRANT  en date du ......../ ......../ 20..... 
  
 Nom : ................................... Prénom : ................................... 
  
 Adresse d’expédition des factures :  ....................................................................................... 

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

 Téléphone : ..................................... 
 
Veuillez compléter les renseignements suivant, biffant les mentions inutiles : 
 
Reprenez-vous cet abonnement en tant que : - locataire ------------------------------------------------ OUI/NON 
   - nouveau propriétaire ------------------------------- OUI/NON 
   si oui : en tant que résidence principale : ------- OUI/NON 
    ou résidence secondaire : ------------------ OUI/NON 
    ou aux fins de louer l’immeuble : -------- OUI/NON 
 
 
 
Relevé du (des) compteur(s) eau : effectué à la date du ......../ ......../ 20..... 
 

N° du compteur ou situation du compteur INDEX (indiquer tous les chiffres et la virgule décimale 

  

  

 
Signatures :  
 L’abonné sortant      L’abonné entrant 


