Déclaration de changement d’adresse

Cette déclaration concerne
[ Une entrée : []venant de I’étranger []venant d'une autre commune en Belgique
[l Une mutation dans I'entité de La Louviére

[ ] Une sortie pour I’étranger
Je soussigné(e) :

Nom et Prénom :

N° registre national :

Ancienne adresse :

Rue, n°

Code Postal et Localité :

Pays :

Date d'entrée en Belgique (si arrivée de I’étranger) :

déclare étre installé(e), et effectuer mon changement d’adresse pour :
Rue :

Ne°: Boite : Etage :
Code Postal et Localité :

Pays :

Nom, prénom ancien locataire (si connu) :

Ainsi que la (les) personne(s) faisant déja partie de mon ménage a ’ancienne adresse

Nom Prénom Numéro national
Nom Prénom Numéro national
Nom Prénom Numéro national
Nom Prénom Numéro national
Nom Prénom Numéro national

Je déclare :

[JEtre seul a Padresse



[IRejoindre la personne actuellement inscrite a ’adresse :

Z
S
=i

Prénom Numéro national

[IRejoindre une personne en demande de changement pour cette méme d’adresse :

Nom Prénom Numéro national

Nom de la personne de référence (en contact avec I'administration) :

Lien de parenté par rapport a la personne de référence du ménage :
Mes coordonnées : Tel :

Adresse mail:

Je joins une photocopie de ma carte d’identité

* Si cette déclaration reprend un (des) mineur(s) d'age :

[]Je déclare agir selon I’article 373 du Code Civil - lorsqu'il vivent ensemble, les pére et mére exercent conjointement
l'autorité parentale

[]1Je déclare agir selon P’article 374 du Code Civil - lorsque les pére et mére ne vivent pas ensemble, l'exercice de l'autorité
parentale reste conjoint et la présomption prévue a I'Art. 373 a. 2, s'applique

[[]Je joins le jugement me confiant la garde du (des) mineur(s) d'age
[1Je joins I'autorisation légalisée de I'autre parent

[]1Je prends connaissance qu'un courrier sera envoyé a I'autre parent, I'informant de ma démarche.

[[]Je prends connaissance qu’un agent de quartier va passer 3 mon domicile afin de constater la présence
effective. Par la suite, je serais convoqué(e) a I’Administration communale afin de mettre a jour la (les)
carte(s) d’identité.

Date et signature du déclarant,

Veuillez indiquer le(s) nom(s) de famille sur la sonnette et la boite aux lettres

A déposer soit :

- a Paccueil de la Cité administrative de La Louviére
- dans votre antenne administrative

AUCUNE DEMANDE ENVOYEE PAR COURRIER, PAR MAIL OU DEPOSEE DANS LA
BOITE AUX LETTRES NE SERA TRAITEE

Une confirmation vous sera communiquée (mail/téléphone/courrier) lorsque la déclaration
sera actée.
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