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	Formulaire de transfert de conteneur

A retourner au service de la recette 
Grand-Place
5060 SAMBREVILLE
e-mail : facturation@commune.sambreville.be
 : 071/26.02.44




1. DATE DU TRANSFERT : ………../………./202….

2. NUMERO DE PUCE : 
	
	
	
	
	
	
	
	
	



      

(à lire sur l’étiquette de la poubelle, ex : 3721234.5)
                                                            
	CAPACITE :  …………. Litres

3. ANCIEN UTILISATEUR DU CONTENEUR : Propriétaire – locataire – seconde résidence

Nom : …………………………………………		Prénom : …………………………..

N°de registre national ou date de naissance : ……………………………………………….

Adresse : …………………………………………………………………………………………..

Nouvelle adresse : ……………………………………………………………………………....

………………………………………………………………………………………………………

Téléphone : ………………………………….....

Date : ……………………………………………	Signature : 


4. NOUVEL UTILISATEUR DU CONTENEUR :  Propriétaire – locataire – seconde résidence

Nom : …………………………………………		Prénom : …………………………..

N°de registre national ou date de naissance : ……………………………………………….

Adresse : …………………………………………………………………………………………..

Téléphone : ………………………………….....

Date : ……………………………………………	Signature : 
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LE CONTENEUR DOIT RESTER DANS LE LOGEMENT – 
Ce document sert au transfert de contribuable. 
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