
 

اكال طلب فسخ عقدة   شتر

Demande de résiliation du Contrat 

 

Nom :                                                   :  السم العائل    

Prénom :                          : شخص  السم ال  

 

Je demande la résiliation de ma police d’abonnement                                                       إ  
اكأن  طلب فسخ وثائق الإشتر  

 

 Fluide  القطاع

 Police  الوثيقة

 Tournée  الجولة

 

Et l’enlévement des compteurs à l’adresse suivante                                                               إزالة العدادين من العنوان التال           

       

Adresse à laquelle le solde de compte devra être                                             الحسابالعنوان الذي يجب أن  
ر
يرسل إليه باق       

envoyer     

 

El Jadida, le                                                                                                                                                              ا  
 
لجديدة ق   

Signature de l’abonné                            ك                   توقيع المشتر

 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

  

 

Nom du sous-caissier :                                      : إسم القابض     

Impayés :                   :      المتأخرات

Visa du S/Caissier :                                                                                                                      : توقيع القابض    

Date :                                                              : التاري    خ                    

 

Réservé à la RADEEJ             خاص بالوكالة 


