
ADMINISTRATION COMMUNALE DE ROUVROY 

 

RUE DU 8 SEPTEMBRE, 41 6767 ROUVROY 

Service finances - Agent traitant : Armelle STEENHOUT 
063/58 86 63 - armelle.steenhout@rouvroy.be 

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

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

ABONNE SORTANT en date du ......../ ......../ 20..... 
Nom : ............................................................ Prénom : ............................................ 
Numéro de registre national ou BCE:………………………………………………..………………….. 
Nouvelle adresse :...................................................................................................... 
Téléphone : ...................................................... 

 

ABONNE ENTRANT en date du ......../ ......../ 20..... 
Nom : ............................................................. Prénom : ........................................... 
Numéro de registre national ou BCE :.………………………………………………………………….. 
Adresse d’expédition des factures : .......................................................................... 

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

Veuillez compléter les renseignements suivants (biffez 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 (indiquez tous les chiffres et la virgule décimale) 

  

 

Duobac(s) : 

N° du duobac  N° de la puce Capacité (entourez) 

  260 L  -  210 L  -  2x40 L 

   

 

Signatures : 
L’abonné sortant    L’abonné entrant 

 
 
Ce formulaire doit impérativement être signé par les deux parties sous peines de nullité. 
Les données récoltées dans ce formulaire sont nécessaires au traitement de votre dossier par les services de l’Administration communale, et le cas échéant par 
ses sous-traitants. Elles sont traitées de manière loyale et transparente conformément au règlement général sur la protection des données (RGPD), et 
conservées la durée nécessaire à ce traitement ainsi qu’au délai d’archivage légal applicable.  
 En cas de question au sujet du traitement des données personnelles, vous pouvez contacter le délégué à la protection des données (DPD) à l’adresse 
DPO@rouvroy.be. 

mailto:DPO@rouvroy.be

