CADRE RESERVE A L'ADMINISTRATION :

Ville de DATE DE RECEPTION :
MOLIANS
SUR OUVEZE N° D’ENREGISTEREMENT :

CONTRAT D’ABONNEMENT EN EAU

Je soussigné (e} : (demandeur ayant qualité d’usager)

Madame Monsieur  Société ou gestionnaire (rayer les mentions inutiles)

Nom ou raison sociale * : ...

Prénom* (si particulier) : ...
Date de naissance : ...

Lieu de naissance : ...
Téléphone : ...

Adresse Mail : ...

N°SIRET ou RNA* (si société, organisme, copropriété, association) : ...
Agissant en qualité de* :

O Propriétaire(s) O Locataire(s)

0 Syndic — gérant pour la copropriété O Tuteur — curateur

O Autre (a préciser) : ...

Demande par la présente la souscription d’un abonnement a I’adresse suivante ;

N°® et nom de la rue* :

Code postal : 26170 Commune : MOLLANS SUR OUVEZE
Coordonnées du propriétaire (si location) :

Nom et Prénom :

Adresse

Code postal Ville

Hétel de Ville — 18. Rue Porte Major — 26170 MOLLANS SUR OUVEZE (Dréme)
Téléphone : 04 75 28 70 15 — Télécopie 04 7528 79 11
E-mail : mairie@mollans-sur-ouveze.fr — Site internet : www.mollans.info.fr



Nombre de personnes dans le logement* : ..............
Les factures sont a envoyer* :

0 al'adresse de 'abonné ci-dessus o al'adresse ci-dessous (si différente) : ...

Informations sur le compteur d’eau (obligatoire sauf pour les demandes d’installations
nouvelles) :

Index relevé* (ne relever que les chiffres en noir) : ....

Date du relevé* : ...

Je, soussigné(e), prends acte que la souscription du présent contrat emporte de plein droit application
du réglement du service de I'eau auquel je me trouve désormais soumis. Un exemplaire du reglement
du service de 'eau m’est remis avec un exemplaire du présent contrat d’abonnement.

Par défaut, la souscription de mon contrat d’abonnement prendra effet a la date d’acquisition du local
ou a la date de prise d’effet du contrat de bail.

En cas de branchement neuf, mon contrat d’abonnement prendra effet a la date de pose du compteur.

Je suis informé(e) que tout défaut de réglement des factures dans les délais impartis m’expose a des
poursuites contentieuses.

Faita ... ,le ..

Signature du ou des abonnés (Précédée de la mention « lu et approuvé »)

(*) Données obligatoires pour éviter les erreurs de dénomination et de facturation

LA PROTECTION DES DONNEES (RGPD)

Les informations recueillies sur ce formulaire sont collectées par la commune de Mollans-sur-Ouvéze pour la
facturation des redevances de consommation d’eau et d’assainissement. Elles seront conservées durant toute la
durée de I'exécution du contrat et pendant une période de 6 mois aprés résiliation de 'abonnement ou pendant
la durée nécessaire au recouvrement des sommes dues par I'usager. Conformément au Réglement Général de |a
Protection des Données en vigueur depuis le 25 mai 2018, vous pouvez exercer votre droit d'acces aux
données vous concernant et les faire rectifier en contactant la commune de Mollans-sur -Ouvéze :
mairie@mollans-sur-ouveze.fr
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