
RELEVE PAR L’ABONNE  
A COMPLETER IMPERATIVEMENT PAR L’ENTRANT ET LE SORTANT 

 
Numéro du compteur…………………..  

       
     

       Jour  ou HP ou 1                                                  Nuit ou HC ou 2 

       ������������������������            ������������������������    
 
Date du relevé ….……/….….../….…… 

 
LOGEMENT SITUE AU :  ……… rue  ……………………………………………………... 
  
 Etage……  68…….  Commune……………………………….. 
 
 
SORTANT : (personne qui rapporte le formulaire) 

NOM : …………………………………………..  Prénom ………………………………….. 
 
Nouvelle adresse …………………………………………………………………………….. 
  
 CP…………………………  VILLE  ……………………………………. 
 
Numéro de téléphone : …..../……./…..../…..../…….  
 
Signature   
 
 
ENTRANT 1 : 
NOM : …………………………………………..  Prénom ………………………………….. 
 
� Ancienne adresse ……………………………………………………...……………….. 
� Ou adr. d’exp. de la facture   

 
Numéro de téléphone : …..../……./…..../…..../…….  
 
Date et lieu de naissance : Le………./………./……….  à………………………………... 
 
Vous êtes : � Propriétaire ²  � Locataire  
 
Signature  : 
 
 
PIECES A FOURNIR : 
1Entrant : Autorisation de prélèvement à nous retourner avec votre R.I.B. 
²Propriétaire : (en cas de nouvelle acquisition) : Copie de l’acte ou du compromis de 
vente, 1ére et dernière page. 


